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PREFAZIONE 


DELL' 


EDITORE  KAPOLITANU 


Quando  una  fUoiofia  aemualislica,  sostenuta  in  estranee  contrade  e,  re- 
sa forte  ed  insinuante  nel  eadere  del  secolo  dccimoltavo  e nel  principio  del- 
V attuale  , soggiogava  le  menti , non  potea  non  esercitare  la  sua  influenui 
nelle  scienze,  nelle  arti  e ne’costumi  de’popoli.  E comungue  in  Italia  avesse 
avido  men  favore , onde  vi  spiegò  meno  malefico  potere , pure  distrasse 
molti  dalle  tendenze  ereditarie  di  una  nazione  educata  a più  forti  studi  ed 
a più  severe  meditazioni , e le  Scienze  Mediche,  accomodandosi  alle  nuove 
credenze , si  limitavano  alla  investigazione  delle  materiali  apparenze  e delle 
pluralitd  fenomeniche.  Onde  un  perenne  particolareggiare  del  sensibile,  una 
vece  assidua  nel  ricercare  i falli  e le  singole  attenenze  che  fra  essi  itder- 
cedono  , costituiscono  il  carattere  di  molti  serillori  di  quest’  epoca,  ed  a poco 
a poco  l’  empirismo  predominava  nelle  Scienze  Fisiche.  In  questo  rimesco- 
lamento de'  fatti , non  mancarono  di  apparire  alcune  opere  stupende  , te 
quali , a vero  dire , han  richiamato  lo  spirilo  delle  astrazioni  e dai  con- 
cetti speculativi,  retaggio  funesto  della  scuola  anteriore,  ed  hanno  prepa- 
rata la  via  a novelli  trovati  mercè  lo  esame  de'  fenomeni  naturali:  .ila  l'u- 
mano intelletto , che  aspira  senza  posa  alla  ricerca  del  vero , ben  presto 
si  accorse  che  se  questa  strada  non  era  fuorviata  era  almeno  incompiuta, 
e che  se  i fatti  formano  il  fondamentale  patrimonio  delle  scienze  mediclte, 
queste  non  si  costituiscono  che  di  principi , i quali  legittimamente  da  quelli 
derivano , ed  i quali  collcgano , armonizzano  ed  unificano  il  multiplo  della 
natura  cosi  varia  e diversa.  In  questo  ritorno  ai  principi,  il  Pcccnrorri  col 
vigore  del  suo  ingegno  e della  sua  vasta  dottrina,  sentenziava  che  non  basta 
il  foiulamento  empirico  o naturale , non  V analitico  o sperimentale  per  co- 
stituirsi la  base  di  ogni  edificio  scientifico  ; ma  che  bisogna  far  capo  ezian- 
dio al  fondamento  razionale  od  induttivo  ; e questo  ha  promulgato  asse- 
vcrantemente  in  tutte  le  sue  produzioni , nelle  quali  ha  sapulo  serbarsi  fe- 
dele alla  filosofia  sperimentale  come  metodo  e procedere  coi  grandi  prin- 
cipi induttivi  come  scienza.  Donde  la  opportunità  ai  di  nostri  e la  impor- 
tanza dello  studio  delle  opere  del  Patologo  Vrbinate  ; e noi  convinti  di  que- 
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già  verità  ci  siamo  accitUi  a farne  tuta  nuova  edizione , che  verrà  arric- 
chita di  alcune  nuove  opere  ed  inedite  a noi  concesse  dal  dotto  Autore  or- 
dinando le  materie  con  un  metodo  da  lui  suggerito  e dal  quale  si  era  dipar- 
tito l'editore  Milanese,  premettendovi  un  discorso  proemiale  del  professor  Sal- 
vATORE  DE  Renzi  ed  inoltre  aggiungendovi  alcune  note  del  Professore  me- 
desimo a maggiore  chiarimento  del  testo.  Sarà  nostra  cura  far  seguire  alle 
opere  varie  la  Storia  deila  Medicina,  che  ora  il  Puccieotti  va  pubblican- 
do ; non  che  far  menzione  degli  articoli  del  nostro  codice  nelle  sue  Leziosi 
D!  Medicina  Legale.  E così  questa  nostra  edizione  riuscirà  non  una  sem- 
plice ristampa  , ma  una  pubblicazione  quasi  originalo  della  quale  ha  preso 
parte  1‘  istcsso  autore. 

Noi  speriamo  che  i medici  di  questa  meridionale  parie  d’ Italia  accol- 
gano benigmmenle  gli  sforzi  che  noi  faremo  per  giovare  ad  un  tempo  alla 
medica  istruzione  , e per  diffondere  semprcpiù  le  opere  dei  più  pregiati  Scrit- 
tori Italiani , che  compensano  il  danno  che  viene  dalle  tante,  che  corrom- 
pono la  letteratura  medica  con  grave  danno  della  Scienza. 
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DEI.  PHOFESSORE 

FRANCESCO  PUCCINOTTI 

DISCORSO 

(li  SALVATOKK  DE  KEAZI 


Mio  caro  FRANO(!sr.o  Vizioi.i 

Tu  mi  richiedi  in  nome  di  un  Eklilore,  che  io  scrivessi  un  Discorso  proemiale 
alla  rislompa  che  vuol  farsi  fra  noi  di  liille  le  Opere  di  Frakcssco  Pl'ccinotti. 
Prima  di  accettare  il  tuo  imito,  io  ho  dimandalo  a me  stesso  se  un  semplice 
capriccio  di  editore,  o un  bisogno  delle  nuove  generazioni  mediche,  richiirdesse 
questa  ristampa.  Che  cosa  si  vuol  fare?  Si  vuole  profittare  di  un  bel  nome  per 
gittate  nelle  mani  della  gioventù  un  libro  giù  conosciuto  ; ovvero  le  tendenze 
delle  dottrine  in  Italia  fan  desiderare  meglio  che  in  altri  tempi  la  Ictlura  di 
opere  che  poggiano  sopra  un  principio  costante?  Le  poche  cose  che  dirò  intorno 
alle  opere  del  Puccinotti  esprimeranno  il  mio  ragionamento  e le  mie  deduzioni, 
e ponendo  Te  ed  il  Lettore  a parte  del  procedere  del  mìo  spirilo  in  questa  di- 
samina, io  spero  che  appariscano  chiari  i molivi  che  m'inducono  a contentarti; 
e che  io  non  sìa  tratto  da’  riguardi  dell'  amicìzia  che  mi  lega  col  Professore 
Pisano,  ma  dall’  intimo  convincimento  della  opportunità  di  ristamparsi  oggi  in 
Napoli  le  sue  opere. 

Dna  grande  gara  si  c svegliala  in  Italia  a’ dì  nostri  intorno  alla  interpe- 
Irazìonc  de’ fatti  fisiologici  c patologici.  Molli  anni  di  quiescenza  facevnn  cre- 
dere essersi  trovala  la  vìa  di  andare  ìnnonzi  in  medicina;  essersi  tolto  l’ impe- 
dimento de’  sistemi,'  essersi  dedotti  i prìncipiì  dall’  osservazione  c ricondotla  l’ os- 
servazione a’  principi!.  E di  questo  gran  bene  della  medicina  tutti  convenivano 
andarsi  debitori  a coloro  che  dalla  idealità  ci  avevano  condotto  alla  realtà,  ed 
abbattendo  i vecchi  errori  , avevano  fondala  una  scuola  positiva  che  andava 
dritto  al  vero. 

Stando  ciò  da  che  deriva  questo  movimento  nuovo  che  si  propaga  fr.V  me- 
dici scienziati?  Donde  n’  è venuto  il  disagio  che  l’ obbliga  a cambiare  stalo?  E 
ir^uietezza  ed  impazienza  , o è bisogno  ed  aspirazione  istintiva  a verità  la- 
sciate fuori  del  cerchio  scientifico  nel  quale  ci  erevamo  rinchiusi?  11  problema 
è importante  ed  c degno  della  meditazione  dello  scienziato;  perchè  si  tratta  di 
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prendere  una  ragionata  risoluzione  , la  quale  si  eompendin  in  queste  parole: 
siamo  arrivati  o dobbiamo  fare  un  lungo  cammino;  dubbiamo  arrestarci  o pro- 
gredire ? 

L’  unico  modo  per  uscire  da  questo  bivio , c prendere  una  risoluzione  ra- 
gionala, d quello  di  rivolgersi  alla  intuizione  storica  per  abbracciare  in  un  solo 
concetto  la  medicina  di  tutt’i  tempi,  e trovarvi  un  principio  generale  che  ab- 
bia istintivamente  guidalo  i possi  de’  migliori  medici  , ed  abbia  fatto  risorgere 
la  medicina  ogni  volta  che  i sistemi  Parevano  traila  nelle  vie  dell’errore.  Ot- 
timo proponimento  mi  sembra  questo , e quasi  istintivo  bisogno  di  una  gene- 
razione che  ha  sperimentata  una  via  fruttifera  , ma  che  non  d sufficiente  a 
farci  conseguire  intero  lo  scopo  di  progredire  nelle  vie  della  scienza.  Che  pe- 
rò spontaneo  sorge  negli  animi  il  bisogno  di  profittare  dell’  osservazione  c 
dell’  esperienza  di  luti’  i secoli , di  non  confidare  sull’  autonomia  della  ragione 
contemporanca  ; e senza  stabilire  un  nuovo  principio  eh’  esser  potrebbe  una 
nuova  speculazione  ed  una  nuova  sorgente  d’ inganni. 

Volgendo  gli  occhi  alle  ultime  vicende  delle  dottrine  mediche  in  Italia  , 
noi  vedremo  sempre  più  chiaro  questo  fatto.  L’Italia  scientifica  nel  principiare 
di  questo  secolo  aveva  smarrita  la  sua  via,  ed  il  b'mpo  degli  sludìi  severi  sem- 
brava passalo.  I medici  Italiani  dopo  avere  idolatrati  gli  errori  di  una  Scuola 
straniera  , non  sapendo  riposarsi  sopra  una  semplice  credenza  , nè  rimanere 
schiavi  di  un  domma  troppo  ristretto  ed  assoluto  , tratti  dalla  loro  indole  in- 
ventiva dall’  ingegno  sollevalo  e dallo  spirito  pratico  , primi  conobbero  che  i 
fatti  non  si  prestavano  all’assoluta  applicazione  delle  dottrine  di  Brown.  Un 
ingegno  speculativo  ed  intollerante  del  freddo  esame  , trasportato  dalla  fervida 
fantasia , sostituendo  un  sistema  ad  un  sistema,  od  impugnando  la  fiaccola  del 
riformatore,  pure  si  contentò  di  modificare  sol  per  un  lato  le  dottrine  del  Brown, 
c ponendo  in  mezzo  un  nuovo  principio,  lo  decorò  col  titolo  di  Nuova  DottritM 
Italiana.  Un  altro  Italiano  parve  più  modesto  e temperato  di  lui,  perchè  sde- 
gnava d’inventare,  o perchè  era  sfornilo  di  genio  inventivo,  e questi  si  rifugiò 
nella  medicina  d’ Ippocratc  c pose  la  siu  fedo  nella  tradizione.  Rotori  c Moscaii 
posti  d’ appresso  personificarono  l’ eterna  lotta  delle  mediche  credenze  , fra  la 
riposala  e fredda  osservazione  della  natura  , ed  il  concitalo  e caldo  concepi- 
mento della  mente  dell’  uomo.  Ma  nulla  insegnava  di  nuovo  colui  che  ricordava 
Ippocralu  ed  i suoi  vecchi  principii  ; tutto  prometteva  chi  indicava  una  nuova 
via,  c la  medicina  Italiana  prese  le  ali  d’ Icaro,  c vigorosi  ingegni  si  affatica- 
rono a guidare  per  sentieri  sconosciuti  il  carro  del  ^ole. 

Come  avviene  per  chi  ha  preso  un  falso  indrizzo , cosi  per  la  medicina , 
gli  stessi  sforzi  che  si  facevano  per  migliorarne  le  dottrine,  ne  svelarono  meglio 
la  insufficienza  e l’errore.  Pochi  anni  erano  passati  e la  pretesa  dottrina  me- 
dica Italiana,  per  le  modifiche  che  vi  apportavano  i suoi  stessi  cultori,  si  an- 
dava disfacendo  e mostrava  la  sua  debolezza. 

Una  mente  sollevata  e comprensiva  con  una  dialettica  severa  prostrò  l’infermo 
sistema  , c stanco  di  contendere  per  le  speculazioni  astratte,  segnò  alla  scienza 
un  magico  cerchio,  e le  impose  di  non  uscire  dall’esame  de’ fenomeni  e dallo 
leggi  ordinarie  della  materia.  Maurizio  Bufolini  precorse  il  suo  secolo,  c quasi 
presenti  i progressi  della  chimica  organica , della  microscopia , e trovò  la  for- 
mala fisica  per  {spiegare  le  nuove  scovorte  , e camminò  insieme  con  queste. 
Per  diversa  via  un  altro  poderoso  ingegno  Italiano,  Francesco  Puocinotli , sde- 
gnmido  fino  di  occuparsi  della  critica  delle  dottrine  dualistiche  come  di  errore 
raduto  , chiese  alla  storia  della  scienza  il  responso  , c cercò  di  riconoscere  se 
la  natura  aveva  leggi  nel  suo  procedere,  se  l’ osservazione  libera  da  ogni  con- 
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GcUo  sisleoialico  aveva  ravvisale  queste  leggi , e le  aveva  ridolle  a principi! 
capaci  di  cosliluire  l’cdifi/io  della  scienza  medica.  Richiamando  in  lai  modo 
in  onore  l’ Ippoci'atismo  , come  la  stella  polare  delle  scienze  mcdiclic  , Pucci- 
notli  allargava  il  campo  della  medicina  , la  riconduceva  ai  suoi  principi!  fe- 
condi , vi  abbracciava  tutto  quello  ebe  i progressi  della  fìsica  e della  chimica 
IK>tevano  offrire  di  positivo , e distingueva  la  materia  e P opera  , lo  strumento 
e l’ arleGce. 

Chi  ben  medita  sulla  Storia  della  medicina  Italiana  negli  ultimi  quaranta 
anni,  vede  che  que’due  sommi  ingegni  si  divisero  le  parti:  l’uno  con  critica 
severa  depurava  ed  interpretava  i fatti  j l’ altro  con  intuito  comprensivo  richia- 
mava a’ principi!;  onde  contempcrando  gli  estremi,  col  concorso  di  entrambi,  si 
elevasse  un  cdiGzio  scicnlihco,  che  non  peccando  di  grettezza  c di  materialità, 
ne  di  astreltczzc  e di  fantastico,  si  mettesse  nella  vera  via  del  progresso.  Ecco 
il  bisogno  da  lutti  sentito  di  leggere  le  0|)cre  di  Puccinotli  , ceco  la  necessità 
di  diffonderle,  malgrado  la  pazza  arroganza  di  chi  lo  calunnia  e lo  bestemmia. 

La  qual  cosa  si  può  ben  provare  rivolgendoci  alla  storia  cronologica  delle 
opere  del  Puccinotli.  Egli  esordiva  la  sua  vita  di  scrittore  con  tre  discorsi  : 
i>ulla  sapienza  d’ Ippocrale,  e sulla  necessità  di  ristabilire  la  medicina  Ip- 
pocratica in  Italia,  che  leggeva  all’ Accademia  de’ Lincei  in  Roma  (1819),  men- 
tre appena  aveva  ventiquattro  anni  di  età,  quasi  allo  della  sua  fede  scientifica. 
Quali  dottrine  avesse  dedotte  dalle  opere  d’ IpjxKrale  , e qual  metodo  vi  avesse 
appreso,  può  concepirlo  anche  chi  non  avesse  letto  quelle  pagine  giudiziose,  lo 
l>er  me  non  entrerò  ne’ particolari,  (’xjnosco  pur  troppo  che  la  opinione  di  Puc- 
cinotli sulla  vita  non  c quella  d’ Ippocrale  stesso  , ne  1’  una  e l’ altra  si  con- 
formano nel  concetto  che  noi  ce  ne  ubbiam  formalo.  Eglino  guardano  più  alla 
universalità  delle  leggi  della  creazione  , noi  guardiamo  alla  singolarità  della 
materia  , e delle  leggi  organiche  , senza  distaccare  gli  organismi  jiarlicolari 
da’  ra|>porli  ordinali  col  lutto.  A noi  basta  os.scrvarc  che  Puccinotti  cominciava 
precisamente  come  nell’  età  della  fredda  riflessione  finiscono  anche  le  menti  più 
sbrigliale.  Ma  certamente  egli  non  prevedeva  che  vi  sdirebbe  stato  tempo  in  cui 
l’albagia  senza  freno  di  qualche  imberbe  Io  avrebbe  chiamato  fantastico,  im- 
maginario , dissennalo.  Noi  stessi  con  le  nostre  orecchie  abbiamo  udito  simili 
bestemmie  , e costretti  a rispondere  abbiam  detto  quello  che  supponiamo  che 
avrebbe  dello  Puccinotti;  u La  nostra  fede  scientifica  è scrìtta;  noi  non  abbiamo 
a preso  a guida  questa  o quella  fantasia  , questo  e quel  sistema  , questa  o 
a quella  scuola:  ma  la  sapienza  d’ Ippocrale. 

In  questa  occasione  ci  viene  subito  al  pensiero  il  giudìzio  di  uno  scrittore 
francese,  Corabes  (1),  il  quale  crede  che  Puccinotli  siasi  gillato  sul  passato  per 
voler  discreditare  P esagerazione  delle  dottrine  contemporanee.  Laonde  parrebbe 
che  molivi  di  opposizione  sistematica  lo  abbiano  condotto  a questa  determina- 
zione. Ma  noi  abbiam  veduto  che  Puccinotli  fin  da’ primi  passi  che  mosse  nelle 
vie  della  scienza  conobbe  il  vuoto  delle  dottrine  che  dominavano , e cercò  la 
spiegazione  de’  grandi  problemi  che  lo  tormentavano  nelle  dottrine  d’ Ippocrale, 
ed  indagò  se  nel  corso  delle  generazioni  vi  sìa  stalo  uno  svìluppamenlo  suc- 
cessivo della  intelligenza  , s!  che  l’ elemento  storico  entrò  subito  come  princi- 
pale criterio  della  sua  fede  scientìfica.  Gli  attacchi  cominciarono  dopo;  e certa- 
mente chi  può  misurare  tutta  la  suscettibilità  dì  uno  scrittore  appassionalo 
deve  credere  che  , malgrado  Puccinotli  sembrasse  dissimulare  e non  volle  ri- 

li)  De  la  MóHceinc  oit  Franco  ot  cn  Italie.  Admiaistration,  Doctrincs,  Praliiiuc.  Par 
le  d.  Hippoi.yts  Combss.  Paris  1812. 
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s|H)ndi'rc  allo  iiisolonli  crilidie  a lui  falle,  puro  no  doxè  rimaner  forilo,  e que- 
sti acerbi  allaccili,  i quali  partivano  da' sistemi  conlemporanei,  lasciarono  nel 
suo  spirito  certe  riminisconzc  clic  più  lardi  si  disformarono  in  vivacità  che  spar- 
saincnte  caddero  dalla  sua  pernia.  Tullavin  ciò  non  gl’  imi>edi  di  riconoscere 
r utilità  di  alcuni  studi  c di  alcune  scovcric,  poicliè  egli  non  si  era  posto  iroso 
ed  avverso  alle  novità  per  solo  sistema,  bensì  volevci  collegnrc  il  nuovo  al  pas- 
sato, c voleva  vedere  non  un  uomo  od  una  generazione,  ma  l’ umanità  intera 
che,  coinballendo  a traverso  i secoli  contro  ogni  maniera  di  difBcollà  c d’ im- 
]H-dimenli,  progrediva  sempre.  Onde  ben  a ragione  dice  lo  stesso  Combes  , che 
quando  si  l.'ggono  le  opere  del  Puccinolli,  si  dircbliero  una  professione  di  fede 
dell’  eccletlismo. 

r<oi  da  ora  in  poi  non  giudicheremo  più  Puccinolli  per  questa  o quell’  al- 
tra opinione  speciale.  L'errore  e degli  uomini,  ed  il  Professore  Pisano  è uomo 
aneli’  egli  o può  errare,  àia  le  opere  sue  van  giudicale  pei  principii  clic  sta- 
biliscono, c jter  le  dottrine  da  cui  partono;  principii  c dottrine  che  lo  accom- 
pagnano in  tulle  lo  svariale  0 numerose  sue  produzioni,  dalla  storia  delle  perni- 
ciose di  Itonia,  inlìno  airiillima  parola  segnata  sulla  carta.  Cxisi  nella  sua  Patolo- 
gia induttiva  , come  nella  sua  Prolusione  su’ fondamenti  di  medicina  clinica, 
nelle  sue  lezioni  sulle  inalallie  nervose,  in  quelle  sopra  varie  altro  famiglie  di 
morbi,  c nella  stessa  storia  della  medicina,  rihiec  il  concello  Ippocratico  nello 
dottrine,  il  metodo  Ippocratico  nelle  osservazioni,  imt  mwlo  elio  si  puù  mellerc 
in  dubbio  qiTaleiina  delle  sue  deduzioni;  ma  in  quanto  a principii  L>d  a metodo 
si  eoiiforma  ad  un  arelielipo  , cui  lian  dato  ragione  i tempi  , c la  scienza  di 
venliduc  secoli. 

Tu  sai,  mio  caro  Francesco,  che  io  ho  sempre  pensalo  che  ì principii  gè- 
nerali  dirigono  le  eognìz.ioni  umane,  e che  coloro  che  li  repugnano  come  sjic- 
eulnzioni  , pretendendo  di  starsene  a’  falli , sconoscono  o fingono  di  sconoscere 
il  principio  che  li  soggioga,  lo  iiivilava  altra  volta  ad  esaminare  le  prclcnsioni 
di  coloro  clic  fanno  come  il  fanciullo,  il  quale  chiude  gli  occhi  per  non  essere 
veduto,  e gridano  a gola  aiwrUi:  noi  non  abbiam  sistenw,\^t  provare  che,  loro 
malgrado  nel  linguaggio  nelle  spiegazioni  nei  ragionamenti  nc  seguono  uno  o 
forse  (|iiello  stesso  clic  maledicono.  Soslciiciido  che  la  scienza  non  possa  pro- 
cislere  senza  principii,  io  non  intendeva  dedurne  che  debba  confidarsi  intera 
alle  astrazioni,  c debba  soggiacere  ad  ogni  filosofico  sistema.  Le  scienze  specu- 
lative sublimano  la  intelligenza  , c chi  non  mai  le  giislò  sarà  sempre  volgare 
iie'concepimenli,  empirico  nell’arte.  Ma  le  scienze  speimlalive  ligmirdale  asso- 
lutamente prendono  le  ali  c volano  , mentre  la  medicina  deve  andar  con  le 
grucce , saggiando  c risaggiando.  Come  disciplina  indagatrice  vuol  essere  gui- 
dala per  mano  dall’analisi;  ma  quando  travalica  il  confine  dell’arte  , quando 
riceve  una  forniola  scritta,  questa  non  può  essere  altro  che  una  sintesi  dedotta. 
Chi  dice  confidarsi  all’analisi  pcrehd  sufficiente  all’ arte  , c perché  si  rimane 
sicura  nel  campo  del  positivo,  ha  obblialo  che  l’ argomentazione  scientifica  non 
può  vunanamente  farsi  senza  un  principio,  una  specie  di  a priori,  clie  esiste 
anche  quando  si  sconosce  e si  nega. 

Se  ciò  é bisogna  convenire  altresì  che  i principii  generali  nella  mevlieina 
non  possano  derivare  che  dalla  biologia,  e dal  coneetlo  della  vita,  in  cui  non 
vi  sono  che  due  possibili  cioè  la  materia  con  le  sue  facoltà  comuni,  o l’orga- 
iiismo  primitivamente  formalo  con  la  capacità  di  svolgersi  conservarsi  per- 
fezionarsi riprodursi  nel  tipo  c nel  ritmo  per  virtù  speciale  spoii lanca  , che  si 
esplica  con  leggi  incliillabili.  1 sistematici  sono  andati  in  questi  due  estremi 
eoncelli  per  vie  ipotetiche;  IppiKTalc  si  epitlciilò  di  studiare  i|iii'lle  leggi  ed  in- 
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lui  lii  speciali!  virili  ilell’  orfiaiiismo.  Laonde  chi  invoca  Ip|iocrale  , e lo  studia 
non  da  jiedanle  , voile  siihilo  che  il  nierilo  di  quel  grande  nomo  non  pojrpia 
sulla  osservazione  de’  falli,  nel  elio  jmò  essere  imitalo  od  anche  supi!ralo  ; ma 
pon-jiia  nella  chiara  cojfni/.ioiie  delle  lep"!  lisse  come  procede  la  malcria  orga- 
nica , come  materia  vivente.  L’ anatomia  la  cliimica  la  fisica  con  le  loro 
macchine  co’ loro  coltelli  reagcnli  inicroscopii  e cento  altre  indiislrie  possono 
scovrire  un  nuovo  inondo,  e centomila  falli  ignoti  , che  si  riferisi'ono  all’  ag- 
gregato inaleriale  : ma  la  legge  di  queir  aggregalo  , di  quelle  sixviali  allitu- 
ilinii  di  quella  coslauza  evoluloria  nel  temixv  e nello  spazio  s’intende  con  l’os- 
servazione delle  leggi  onde  quelle  mclamorfosi  avvengono,  (’xisiceliit  una  volta 
veduta  questa  legge  c circosi'rilli  i confini,  c la  virtù  che  la  fa  csidicare,  si 
giudica  dello  stalo  presente , c si  prevcilc  l’ avvenire  , c si  secondano  le  ope- 
razioni naturali.  Per  maniera  che  la  diagnosi  c la  prognosi  si  giovano  del- 
l’anatomia , c de’  fenomeni  fìsici  provvenienli  dalle  alterazioni  materiali  , ma 
non  si  possono  compiere  se  non  con  la  conoscenza  di  quelle  grandi  leggi  che 
costituiscono  la  spceificitil  della  vita.  l.,aonde  la  medieijiu  non  può  essere  per- 
fezionata se  non  col  vitalismo. 

Ecco  perchè  dojio  aver  veduti  tanti  sollevati  cil  animosi  ingegni  spingersi 
con  ardore  agli  stridii  microscopici , che  promettevano  di  valer  chiaro  il  mec- 
canismo della  vita  , ora  ci  avvediamo  che  con  quel  mezzo  fruttifero  abbiamo 
acquistalo  nuovi  fatti  c nuove  copiizioni  che  aggiungono  nuove  prove  alla  sptv- 
cilìcilà  della  materia  ed  alla  sjrecificilà  delle  leggi  , e 1’  hloìotjia  è venuta  a 
ribadire  il  vitalismo.  Ecco  ))crchè  dopo  aver  veduto  tanti  chimici  dottissimi  ana- 
lizzare nel  mollo  più  industre  la  materia  organica  fino  a poterne  comporre 
arlifiziahnentc  alcuni  principii  , arrivali  al  punto  in  cui  pareva  dissipato  ogni 
mistero,  e si  aspettava  il  gran  responso,  i Chimici  j»iù  dotti  c più  coscienziosi 
Iran  conchiuso  sull’esistenza  di  una  forza  c di  una  legge  speciale  dell’ orga- 
nismo, c sono  venuti  a dare^iuovo  appoggio  al  vitalismo. 

l’aril  più  soi'pi'esa  se  il  buon  senso  di  una  intera  generazione  di  uomini 
faccia  quel  che  Ira  fatto  un  dotto  Chimico?  Come  questo  le  generazioni  hanno 
assistito  piene  di  speranze  a sluj)endi  jrrogrcssi  della  chimica,  hanno  contìdalo  nel- 
la chimica,  c ricche  di  mille  novità  pure  sono  costrette  a ritoniai-e  come  il  Chi- 
mico a’  principii  ripudiati.  Sono  queste  le  ragioni  por  le  quali  io  sjiiego  a me 
stesso  la  rilnriiala  opportunità  della  lettura  didle  opere  del  l’iiccinolti  ; perchè 
questo  concittadino  di  Uaffaello  da  ciiva  quaranta  anni  ha  promulgafo  e so- 
stenuto alcuni  principii,  n’  quali  la  scienza  è stalo  obbligala  a ritornare. 

E questa  oss*!rvazione  mi  pare  cosi  importante  che  mi  sento  invitato  a Irat- 
tcnermici  ancora  un  ik)co.  Si  è detto  essere  grande  merito  d’  Ipinn-rate  quello 
di  aver  trovato  un  giusto  metodologico  nella  ricerca  delle, verità  nelle  cose  fì- 
siche, i"d  è il  metoilo  dell'  osservazione  e dell’  esperienza.  E vero:  lj)|)ocrale  lo 
vide  questo  metodo,  c confutò  l’ idealismo  de’  tempi  suoi.  Ma  al  pari  di  lui  lo 
villo  c lo  dichiarò  Aristotile  , c |)oscia  tutta  la  Scuola  Peripatetica  antica  e 
nuova,  fino  agli  Scolastici  c ad  Alberto  Magno;  lo  videro  alircsi  o meglio  an- 
cora ne  stabilirono  le  formolo  logiche  Bacone,  c 1’ a])plicazionc  pratica  il  Gali- 
lei. Ala  Ipjiocrale  ha  un  merito  l>en  diverso  , e mollo  maggiore  della  determi- 
nazione del  metodo  ; ha  il  merito  di  aver  saputo  bene  .ijiglicare  quel  metodo 
alla  ricerca  del  reale  in  medicina,  e di  aver  saputo,  mercè  di  quel  metodo  ve- 
dere molte  verità  in  medicina.  E questi  veri  da  lui  valuti,  provati  e riprovati, 
cosliluisi’ono  il  reale  patrimonio  d’ Ippocrale,  e la  grande  personalità  scientifica 
di  Ini.  Egli  esaminò  le  leggi  con  le  quali  procale  slabìlmenle  la  natura  lunana 
nella  evoluzione  de’  suoi  atti  si  nello  stato  sano  elio  nel  morboso.  La  sponla- 
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neiuì  deir  aziono,  la  costanza  ne’ rapporti,  la  stnbilitA  de' risiiltamcnti,  malgrado 
la  perenne  mutabilità  della  materia,  vennero  innanzi  alla  osservazione  lpp<K‘ra- 
lica  cosi  come  la  natura  li  presentava.  Ed  egli  dedusse  queste  verità  da’  fatti 
esaminati  provati  e riprovati,  c ne  conobbe  la  focondiUi,  c le  pose  a capo  della 
scienza  guidatrice  dell’  arte.  Senza  chimica,  c peggio  ancora,  con  una  chimica 
fallace;  senza  anatomia,  senza  microscopio,  Ippocrate  scovri  nel  procedere  della 
natura  quelle  grandi  induzioni  che  la  chimica  c l’ anatomia  perfezionate  , e 
r istologia,  e tutte  le  ricchezze  e l’ industria  moderna  va  oggi  riconoscendo  di 
nuovo  per  una  via  diversa,  che  pure  ha  lo  stesso  termine.  Se  non  che  il  con- 
cetto Ippocratico  non  escludeva  la  chimica,  l’ anatomia  , e tutte  le  più  grandi 
scovcrte  che  la  scienza  ha  ottenuto  o che  confida  di  ottenere  , mentre  la  Chi- 
mica sola,  la  sola  Anatomia,  che  sdegnino  la  comprensione  ippocratica,  aggi- 
randosi fra’  particolari,  vedono  la  materia  che  si  agita  c che  si  aggrega,  e chiu- 
dono gli  occhi  alle  leggi  speciali  con  cui  procedono  i corpi  organizzali;  vedono 
lo  strumento  c non  I’  0))cra. 

Esposte  le  quali  cose , fa  veramente  dispiacere  come  alctmi  ingegni  acuti 
ed  educati  nelle  discipline  severe , allor  che  sono  a parlar  di  principii  li  ripu- 
gnano per  quella  stessa  via  per  la  quale  altri  credono  d’  abbracciarli.  Sia  per 
disaccordo  de’  metodi  , sia  per  abitudine  , sia  jx-'r  convincimento,  non  par  vero 
di  trovare  come  due  si  possono  avviare  per  lo  stesso  sentiero,  e poscia  voltarsi 
le  s[>nlle  , mentre  sono  per  toccar  la  meta.  Quattro  critcrii,  vi  dicono,  sonvi  per 
giudicare  del  merito  di  un’  0))cra,  ovvero  se  un’opera  insegna  il  vero  o il  falso: 
1"  se  procede  con  metodo  sperimentale  che  sale  dalla  cognizione  de’ fatti  alle  con- 
cliiusioni  logiche  , e da  sintesi  in  sintesi  arriva  a comporre  una  sintesi  gene- 
rale , riducendo  la  patologia  generale  ad  un’  artifiziosa  classificazione  de’  fe- 
nomeni, simile  alla  linneaim  classificazione  delle  piante;  2"  se  non  parte  da  una 
ipotesi  astratta  , alla  quale  si  dà  un  nome  (come  per  esempio  di  /‘orza  vilcUé) 
c poscia  passando  dall’  astrazione  alla  realtà  , dal  nome  a’  fatti , riguarda 
quella  forza  come  qualche  cosa  di  positivo , e le  dà  attributi  c prerogative  ; 
3°  se  sofisticamente  partendosi  dal  principio,  che  la  cagione  necessariamente  de- 
ve preesistere  all’  effetto  insegnasi  che  il  composto  e 1’  aggregato  organico  non 
possano  originare  la  specialissima  forza  de’  fenomeni  della  vita  , ma  debbono 
essi  stessi  promanare  da  quella  forza  che  dev’  essere  un  antecedente  e non  un 
conseguente.  Ma  , soggiungono  , i comuni  comjiosli  chimici  originano  prero- 
gative che  non  esistevano  ne’  singoli  loro  elementi,  e sarebbe  assurdità  dire  che 
r unione  molecolare  di  quelli  non  possa  prorompere  da  queste  prerogative  die 
anzi  ne  sieno  1’  effetto  , c debba  perciò  richiedere  una  preesistente  cagione.  Se 
r affinità  dello  molecole  della  materia  produce  con  regolarità  e costanza  le  for- 
me angolose  de’  crislalli  , perchè  non  si  possono  per  questa  consimile  regola- 
rità c costanza  originare  le  forme  lobulari  o vessicolari  de’  composti  ed  aggre- 
gati organici  ? Dovevano  i vitalisti  dimostrare  la  impossibilità  di  siffatta  cagio- 
ne per  inferirne  la  necessità  di  una  specifica  forza  di  vita  : mentre  erronea- 
mente dall’assioma  ehe  la  cagione  debba  preesistere  all’effetto  passano  a con- 
siderare quest’  argomento  non  più  come  dimostrativo  in  genere  della  preesistenza 
della  necessaria  cagione,  ma  come  dimostrativo  della  natura  di  questa  cagione 
medesima.  4“  Se  dalla  corrispondenza  de’mezzi  a’fini  ne’fenomeni  della  vita,  della 
generazione  de’  viventi  secondo  un  tipo  primitivo  fornito  di  facoltà  acconce  allo 
scoiK)  della  vita  dell’  individuo  e delle  sjiecio  , vogliasi  ammettere  l’ esistenza  di 
una  potenza  intelligente  che  1’  ordina. 

lo  nulla  dirò  del  metodo  sperimentale  elevalo  a fattore  logico  delle  scien- 
ze fisiche  , nel  che  lutti  possono  essere  di  accordo , anche  i più  fantastici  si- 
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sicniatici,  salvo  che  coloro  che  iniciiilono  lo  sperimento  in  un  senso  circoscritto 
e come  uno  ilc’nic/zi  che  si  comprundu  iiell’ osservazione  , espressione  più  va- 
sta, abbracciano  in  |tari  modo  re8an)e.(ie'rcnomcni  sensibili  pres<mtati  della  natura 
spontaneamente,  r esame  della  successione  costante  de’ fenomeni,  della  loro  con- 
nessione, della  concatenazione  armonica, del  modo  come  risiMindono  all'azione  di 
alcune  cagioni , e via  discorrendo  ; fenomeni  che  sono  osservazione  e |H>ssono 
non  essere  esperienza  ; fenomeni  che  raccolti  con  sintesi  naturale  si  possono  ri- 
durre a classi , c queste  sintesi  parziali  collegarsi  in  una  sintesi  più  estesa  , 
la  cui  espressione  diviene  un  principio  , il  quale  malgrado  sia  una  risultante, 
]>ure  poscia  esiste  da  se , c quando  è legittimamente  dedotta  è una  veritA  a[>- 
plicobile  e fruttifera  , che  può  formare  base  di  scienza.  E cosi  le  scienze  sor- 
gono c si  moltiplicano , e così  dalla  patologia  speciale  nosrx  In  patologia 
generalo  , estremo  punto  al  quale  si  e elevata  finorii  la  sintesi  empirica , che 
raccoglie  questa  sintesi  c poggia  su  di  essa  , e s>'nza  lasciare  i particolari 
somministrali  dalla  osservazione  e dall’esperitmza  Im  stabilito  i risullamenti 
costanti  di  esse  , c li  ha  elevati  a Inisì  della  scienza.  Chi  vorrebbe  dopo 
ciò  riguardare  come  ijiotesi  questi  priiicipii , come  fantasticherie  queste  dedu- 
zioni naturali  e logiche  , vorrebbe  che  dopo  tanta  fatica  jier  deterininarc  una 
verità , questa  si  disi>rezzi  e si  distrugga  sol  perchè  non  è un  fatto  sensibile  , 
ma  un  fatto  intelligibile. 

E che  sia  cosi  rilevasi  dalla  seconda  regola  crmeueulicn  che  vorrebbe  sta- 
bilirsi, desumendola  da  una  interpetrazione  del  concetto  vilalislico,  riduccndolo 
a questo  che  dando  un  nome  ad  una  ipotesi  astratta  , per  esempio  quello  di 
forza  vitale,  poscia  riguardasi  quella  forza  come  qualche  cosa  di  positivo,  cui 
si  danno  attributi  e prerogative.  Ma  chi  ragiona  in  questo  modo  non  si  è ac- 
corto qual  grande  volo  egli  ha  fallo  , c da  quale  supposizione  arbitraria  è par- 
lilo , riguardando  per  provato  ciò  ch’c  in  quistionc.  Uà  che  deduce  che  la  forza 
vitale  sia  una  ipotesi,  che  non  abbia  nulla  di  positivo,  che  si  concedono  at- 
tributi e prerogative  reali  ad  un  sogno'?  La  ipotesi  è una  supposizione  archi- 
tettata , c lutto  al  più  può  avere  una  forza  divinatrice;  ma  le  idee  dedotte  rap- 
presi'nlano  la  conchiusione  della  ragione , c come  ria.scim  fenomeno  o ciascun 
fallo  in  se  , cosi  la  concordanza  e la  costanza  de’  fatti  naturali  ha  il  suo  fon- 
dameuto  nella  osservazione  cd  ha  la  sua  realtà  ne’  fatti.  Cosi  se  per  esempio 
la  idea  della  forza  vitale  si  desumesse  da’ fatti  particolari  rappresentativi  della 
vita  nelle  loro  costanza  e nelle  loro  leggi , c dalla  insufficienza  delie  altre 
forze  della  natura  riesce  un’  idea  dedotta  , una  sintesi  di  parziali  sintesi  ( |)er 
servirmi  delle  espressioni  degli  o|ipositori) , non  può  essew  chiamala  iiwlcsi  , 
ed  è una  realtà,  che  giustamente  si  ritiene  come  qualche  cosa  di  positivo  che 
ha  prerogative  ed  attributi. 

La  qual  cosa  meglio  si  vedrà  esaminando  il  terzo  criterio  , il  quale  com- 
prende in  se  tale  evidente  fallacia  che  fa  dolore  di  vederlo  ripelulo  da, uomini 
dottissimi , che  lian  conseguilo  la  stima  universale  c se  la  meritano.  È falso, 
essi  dicono , che  il  composto  e 1’  aggregalo  organico  debba  promanare  da  una 
forza  antecedente , perchè  i comuni  composti  chimici  originano  prerogative  che 
non  esistevano  ne’  singoli  loro  clementi , e sarebbe  assuniilà  dire  clic  l’unione 
molecolare  di  quelli  non  può  proroni|)crc  da  quelle  prerogative  , che  anzi  ne 

sono  r effetto,  e deve  perciò  richiedere  una  preesistente  cagione Io  voglio 

sperare  che  la  colpa  sia  nella  poca  mia  intelligenza  ! In  contrario  dovrei  dire 
che  in  quell’  asserto  si  contiene  una  fallacia  logica  cd  una  fallacia  chimica. 
Logica  , perchè  le  prerogative  che  risulbtno  dall’  aggregato , c sono  effetto  del 
coiuposlo  si  eleverebbero  a ragioni  efficienti  della  composizione.  Chimico, 
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jv'rt’hè  |)or  esempio  l’ ossigeno  sostegno  della  vita,  c lo  zolfo  scini-incrlc  nell’a- 
zione lottali' , promanano  acido  solforico  |>er  la  prerogativa  della  caustieità  ; 
e cosi  pure  l’ acido  solforico  caustico  , la  potassii  caustica  promanano  solfalo 
di  potassa  i>or  la  prerogativa  purgante.  Nè  io  saprei  come  spiegarlo  altrimenti 
c cosi  le  prerogative  effetto  della  composizioiK!  darelibero  ragione  della  compo- 
sizione. Ma,  vivaddio,  anclie  chi  ragiona  in  quel  incxlo  si  corregge  un  momento 
do]H)  parlando  di  affinilà.  Si  , è V affinità  rantecixlente  che  dà  ragione  di  quei 
]>ru<lolti , e non  è la  causticità  f)cr  l’acido  solforico,  o la  purgagiono  pel  sol- 
fato di  patassìi.  Così  l’ unione  dell’ ossigeno  dell’ idrogeno  del  carbonio  c del- 
l’azoto promanano  principii  immediati  organici,  e questi  promanano  noni  c 
fibre  p<‘r  un  antecedente  eh’ è la  forza  vitale  c non  per  il  conscguente  ch’è  la 
sensibilità  jic' nervi,  la  contrattilità  pe’ muscoli.  Nè  ]>arlando  di  forza  vitale  si 
passa  a rignanlarla  comi;  simbolo  dimostrativo  della  natura  della  cagione  me- 
desima ; nello  stesso  modo  che  chi  parla  di  affinità  non  intende  stabilire  la 
natura  di  una  forza  , ma  indicare  un'  idea  dedotta  vera  i>crchc  promana  dalla 
costante  osservazione  de’ singoli  falli. 

Ma,  si  dice,  se  le  affinità  delle  molecole  della  materia  producono  con  re- 
golarità c costanza  le  forme  angolari  de’ cristalli , perchè  non  si  potranno  per 
questa  consimile  regolarità  c coslania  originare  le  forine  lobulari  o vessicolari 
de’ composti  ed  aggregati  organici?  K che  significa  questo?  La  materia  si  ag- 
grega con  forme  delle  quali  dà  spiegazione  la  chimica,  ma  consiste  in  questo 
solo  la  organizzazione  e la  vita?  L globuli  e cellule  c slami  c fibre  non  trovano 
la  loro  ragione  intera  nell’ atlivibi  molecolare;  ma  nella  forma  , che  ha  un 
modello  iHÌ  un  tipo,  ch’è  una  neci^ssità  in  riguardo  al  composto,  ed  ha  uno 
scopo  tinaie , cosi  come  lo  ha  1’  organo  jx'r  l’ apparalo  , e gli  np]>arali  per 
l’organismo  intero.  Ma  anelli!  ammessa  quella  |>articolare  affinità,  perché  i feno- 
meni rapprcsenlalivi  della  vita  consistono  non  nella  sola  aggregazione,  ma  nella 
disgregazione  continua  ; |iorchè  (|ucl  composto  manca  di  stabilità  ; chi  mette  in 
relazione  le  jiarti  ; chi  dà  loro  un  indrizzo  -,  come  il  rimescolamento  della  ma- 
teria costituisce  i rapjiorli  ; chi  dà  il  concorso  all’unità;  chi  dojm  formatele 
forme  vescicolari  disgregale,  dojio  averle  unite  in  piccoli  animassi  da  formare 
gli  elementi  de’ ri'ni  nell’ enihrione,  iioscia  le  riunisce  in  un  corpo  simmetrico 
che  si  mette  in  relazione  con  un  canale  di  trasiKirlo,  con  un  cavo  che  racco- 
glie , con  un  tulio  che  emette  fuori  ; od  (scrcila  una  funzione  propria  con- 
ii(!ssa  alle  grandi  funzioni  della  respirazione  della  circolazione , c compimento 
della  nutrizione  e delle  secrezioni  ? 

K L la  forma  staminale  de’  tessuti  |)rimilivi  , dice  Tohmasi  (1),  la  congiun- 
zione di  questi  tessuti  in  maniera  di  organi  , il  loro  ordinamento  teleologico, 
e,  ciò  che  più  monta,  la  sjiccifica  uniU'i  del  germe  fecondato  , l’immanenza 
continua  dell’ idee  della  spin-ie  e dell’individuo  in  mezzo  ai  cambiamenti  pe- 
renni della  materia  c ruuih'i  autonoma  di  questo  individuo,  domando  io,  ciò 
che  veramente  differenzia  l’organico  dall' inorganico  i>olrà  essere  spiegato  sem- 
idicemente  dalle  leggi  chimiche  e dalle  fisiche?  « 

Della  quarta  opposizione  non  parleremo  , perchè  riguarda  lo  psicologismo, 
che  non  entra  nelle  nostre  considerazioni.  Laonde  da  queste  e da  altrettali  discus- 
sioni rilevasi  chiaro  che  sia  quislione  di  vane  jiarolc  quella  promossa  non  ha 
guari  da  taluno  in  Italia.  Kermatevi  , si  è detto  a’ Vitalisti , voi  correte  nel 
precipizio,  e vi  perdete  fra  le  nebbie.  La  dilfercnza  fra  noi  e voi  è questa  che 


(I)  L't  Chiinicii  e la  Fisiulopa.  Oìscorso  iti  Sai.v,vto«k  Toiiviisi.  DzIIj  lUviila  conUmita- 
rirnea. 
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voi  cominciate  con  una  ipotesi,  con  un  assoluto,  e procedete  con  questo,  senza 
sa|K'rc  do\c  andate  ad  iiumergervi  ; noi  cominciamo  da  ciò  che  la  natura  ci 
offre  di  sensibile  di  palpabile  di  evidente , ed  affrontiamo  l’ oscuro , ed  o lo  la- 
sciamo nel  inislero  ove  sia  assolutamente  incomprensibile,  o confidiamo  nel 
tempo  per  conos<-crlo , cd  intanto  lo  tormentiamo  per  tutte  le  vie,  lo  baltiamo 
come  la  selce  jk-t  Irarnc  una  scintilla  di  luce. 

lllusiuiii!  i primi  non  cominciano  con  una  ipotesi;  ma  con  una  legge  fi- 
sica , con  una  osservazione  ; materia  primitivamente  organica  provveduta  della 
facoltà  della  forza  di  svolgere  il  suo  tipo  di  conservarlo  di  riprodurlo.  L’ ipo- 
tesi viene  quando  si  propone  a priori  un  modo  di  spiegazione  di  questi  fatti; 
c si  dica  quella  facoltà  quella  forza  è questa  o quel  principio,  è cosi  e non  al- 
trimenti , ovvero  d una  cliiinica.  Ciii  riconosce  quella  legge  si  ferma  nel  cain[>o 
della  osservazione  e non  immagina. 

Illusioni,  ancora,  perchè  i secondi  dicendo  fermarsi  al  sensibile  al  jvulpa- 
bile  all’evidente,  in  realtà  non  esaminano  che  le  metamorfosi  della  materia, 
e non  solo  veggono  una  parte  sola  del  fatto , ma  ancora  elevano  questa 
|iarte  a spiegazione  dell’  intero,  trascendendo  così  i confini  logici  del  giudizio; 
ed  miche  quando  il  fenomeno  , eh’  c parte  del  fatto  compiuto  non  veduto  in- 
tegralmente , non  venisse  da  loro  elevato  per  analogia  a spiegazione  del  resto, 
eglino  sempre  si  debbono  porre  in  una  viottola  oscura  cd  ingombra  che  rime- 
sce la  materia  o la  sminuzza  per  poggiarvi  il  pictlc  l'd  andare  innanzi. 

A costoro  non  rimane  che  dirvi  die  quell’oscuro  al  quale  si  sono  arre- 
stati è la  ragione  finale  è la  logge  è la  forza  se  piace  , che  eglino  non  haii 
1'  obbligo  di  precisare  , e eh’  è un  a posteriori  de’  fatti , che  sapendosi  o non 
sapendosi  nulla  aggiunge  o toglie. 

Illusioni , ripetiamo  per  la  terza  volta.  Imperocché  da  questo  giuoco  di  pa- 
nile cceo  quel  che  emerge  di  positivo.  Che  i secondi  limitandosi  alla  materia 
e determinandone  le  metamorfosi , riducono  la  facoltà  primigenia  a fenomeno, 
a risultamcnto  , eh’  è sempre  un  a posteriori  , un  effetto,  o almeno  una  cnasa 
secondaria.  Sia  che  eglino  determinino  questa  causa  secondaria,  c la  chiamino 
anche  forza  , sia  che  la  mettano  nelle  tenebre  od  aspettino  il  fiat  lux,  c sem- 
pre il  risultamcnto  di  quel  fatto  unicamente  materiale  eh’  è il  vero  a priori, 
la  vera  cagione  prima  del  fenomeno. 

Da  dò  deriva  uno  stalo  interamente  opposlo  fra’  vitalisti  nel  senso  dì  una 
forza  data  da  Dìo  alla  materia  organica,  per  la  quale  ha  l’ altitudine  e l’at- 
tualità della  vita  , e quelli  che  confondono  questa  forza  con  un  altra  forza  data 
anche  da  Dio  alla  materia,  cd  è l’affinità,  o le  ulire  forze  comuni  della  ma- 
teria stessa;  c che  ripongono  nella  organizzazione  c nel  chimismo  l’alfa  c romega 
di  ogni  fatto  fisiologico  e patologico.  Dimandate  a costoro  qual’  è 1’  opera  della 
bocca  nella  introduzione  del  cìlio?  c quella  di  un  mortaio  in  cui  si  ]>esla  ag- 
giugnendosi  liquido  , vale  a dire  è una  triturazione  c una  insalivazione.  Qua- 
r è 1’  azione  dello  stomaco  ? è quella  di  diluire  i cibi  pesti  con  ì succhi  ga- 
strici per  formarne  una  emulsione  ; è un  processo  chimico.  Ma  veramente  non 
vi  è nulla  di  più?...  Se  vi  è altro  ignoto,  rispondono,  a che  ricercarlo  non 
avendone  bisogno  per  ìspìcgarc  il  fimonieuo  ! 

Questa  proposizione  è falsa.  Nè  è vero  che  manca  il  bisogno  di  sapere 
quel  dippiù  ; non  è vero  che  sia  una  riserva  ; ma  in  realtà  è una  spiegazione 
positiva  dell’ intero  fenomeno  per  mezzo  di  uno  de’ suoi  elementi  qual’ è il 
chimico.  È un  vero  assoluto  che  per  necessità  vi  accompagna , che  invcrtisi'e 
r ordine  fondamentale  della  biologia  e della  patologia,  e che  da  ultimo  nelle 
sue  estreme  applicazioni  eleva  a cagione  relfelto,  c rende  causii  secondaria  la 
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primitiva.  È una  pura  illusione  di  credere  altrimenti,  e ne  vedremo  le  prove. 

Convinto  di  queste  cose  il  mio  pensiero  ritorna  a Puecinotli,  e vuol  vedere 
p»!r  quale  ispirazione  egli  da’  suoi  più  verdi  anni  , sostenne  una  dottrina  che 
allora  sembrava  riprovata  p<;r  sempre.  Nè  mi  farà  più  meraviglia  che  vi  ri- 
torni la  giovine  generazione  medica  italiana  ; che  tre  svelti  ingegni  Salvatore 
Tommasi  , Giovanni  Franceschi  e Francesco  Bonlicci  combattano  caldamente 
]>cr  Ippocratc  c pel  vitalismo  ; c che  tanto  se  ne  sdegni  c se  ne  commuova 
ogni  dottrina  contraria.  Ne  io  dopo  ciò  vorrò  spigolare  fra’  j)arlicolari  jier 
vedere  dove  Puccinotti  ha  sbaglialo,  perchè  gli  errori  non  possono  essere  du- 
revoli; ma  la  dottrina  che  informa  le  sue  opere  rivive  per  opera  stessa  di  coloro 
che  credevano  averla  ricoi>crla  della  pietra  sepolcrale. 

Questi  falli  rispondono  pure  a coloro  che  vorrebbero  tollerare  i principii 
nel  campo  delle  doltrijio,  pretendendo  di  lasciarli  nella  pratica,  per  la  quale  li 
credono  dannosi  o almeno  inutili.  Ma  costoro  s’ ingannano.  Non  è possibile  in 
medicina  rimanersi  ed  un  concetto  isolato.  Questo,  malgrado  ogni  sforzo  , ac- 
compagna chi  lo  concepì  fino  all’  ultima  sua  applicazione.  Negate  il  concetto 
Ipixvcratico  ; dite  di  rimanervi  a’ soli  fatti  materiali,  a quelli  che  potrete  pro- 
vare co’  vostri  istruincnti  , che  potrete  incontrare  per  tutto.  Non  vi  è via  di 
mezzo!  Voi  sarete  costretto  a stabilire  nella  Fisiologia  e nella  Patologia  la  dot- 
trina degli  equivalenti,  a trovarvela  innanzi  nella  terapeutica,  e dovrete  negare 
le  crisi,  i conati  climinalorii,  i consensi,  la  successione  indeclinabile;  c riduceudo 
i morbi  a disordini  di  rapporti  c d’ impasto  , localizzarli  tutti  , c quando  non 
lo  polele,  sarete  costretto  a creare  quella  formola  triviale  dc’morbi  d’ incognita 
sode  e natura.  Voi  sarete  costretto  a ridurre  la  pratica  a meccanismo  , ed  a 
rifiutare  tutte  le  verità  che  avrete  acquistato  con  la  fisiologia  e con  lo  studio 
della  umanità  in  tutta  la  sua  vita  tanto  ne’  secoli  quanto  nelle  varietà  naturali 
delle  razzo. 

Tutto  è connesso  nelle  cose  naturali  , c stabilito  un  principio  noi  siamo 
costretti  ad  ammettere  le  suo  estreme  coneliiusioni,  ovvero  ad  essere  in  contrad- 
dizione con  noi  stessi.  .Nè  i principii  s’ inventano  ; c s’ingannano  o vogliono 
ingannare  coloro  che  confondono  i princi|iii  con  lo  idee  fantastiche,  c le  idee 
dedotto  con  le  ipotesi.  I principii  sono  il  prodotto  immediato  dell’esperienza  e 
dcll’inluilo  della  mente  umana  nella  successione  de’ secoli.  £ |terò  la  storia  a 
chi  ben  la  intende  è insegnatricc  delle  più  elevale  verità.  Una  grandissima 
prova  ne  abbiamo  nella  fisiologia  c nella  patologia.  Vediamolo. 

I primi  filosofi  esaminando  la  generazione  degli  esseri,  e riguardando  come 
soslanza  la  materia  e come  accidente  la  forma,  pensarono  che  gli  esseri  orga- 
nici si  producessero  dalla  materia  univcrside  jad  fortuito  accozzamento  degli  ele- 
menti in  una  forma  tipica  qnalun>|ue.  Questa  dottrina  trovò  il  suo  ap|ioggio 
nelle  imperfette  cognizioni  fisichi!  che  allora  si  possedevano  e nelle  specula- 
zioni filosofiche  del  lem(K).  Fu  questa  la  prima  siviegazione  o meglio  esordirono 
cosi  le  scienze  fisiologiche  nella  loro  imnnslinta  derivazione  dalle  scienze  filo- 
sofiche. 

Successe  un  secondo  jveriodo  nel  quale  si  vide  che  non  dalla  materia  co- 
mune , ma  dalia  sola  materia  organica  si  formassero  gli  organismi  ; bensì  le 
medesime  cagioni  che  facevano  mutar  di  forma  la  materia  universale  , opera- 
vano ancora  la  trasformazione  della  inaleria  organica  iu  nuovi  orgauismi,  onde 
la  massima  corruplio  unim  gencraiio  alleriits. 

E venuto  un  terzo  periodo  nel  quale  tuli’ i fatti  osservabili,  la  cognizione 
delle  melamorfosi  di  alcune  forme  animali,  e la  generazione  rientrante , c gli 
studi!  sulla  varia  maniera  di  riproduzione  degli  esseri  hanno  aperta  la  mente 
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di'’ fisiologi,  (sl  han  fallo  loro  conosoere  che  l’orgauisiuo  per  una  delle  suo  leggi 
sostanziali  produce  l' organismo  vivo  simile  a sé,  eVomogcnetia  è divenuta  la 
deduzione  logica  de’  fatti. 

Esaminale  le  scienze  fisiologiche  ne’ diversi  periodi,  e le  troverete  fisiche  e 
materiali  nel  primo;  chimiche  nel  secondo;  vitali  nel  tci-zo. 

Né  questi  diversi  pensamenti  sono  rimasti  nella  solo  teivrica  della  forma- 
zione degli  esseri.  Imperocché  le  singole  parli  organiche,  al  pari  dell’intero 
organismo, procedono  con  le  medesime  leggi  di  una  perenne  metamorfosi  della 
materia , di  non  interrotte  formazioni  e disforniazioni , per  necessità  ne  deriva 
che  r organismo  nella  sua  evoluzione  tipica,  nella  sua  riproduzione,  come  nelle 
evoluzioni  elero-morfichc  , etcro-tipiclie  , ed  elcro-rilmiche  della  malattia  , noti 
può  che  seguire  la  sUssa  legge,  c chi  ammette  i principii  deve  riconoscerne  le 
conseguenze. 

Laonde  le  tante  quistioni  che  agitano  il  campo  delle  scienze  mediche  pon- 
gono le  loro  radici  in  questi  principii;  o que’ periodi  che  la  storia  ci  svela  nella 
succi'ssiva  cultura  dello  spirito  umano  , non  solo  risorgono  contemporanei  , e 
vediamo  Si-iiole  malerialislichc,  chimico-organiche,  e vitalistiche:  ma  queste  stesse 
vediamo  suddividersi  in  laute  sette  subalterne,  in  tante  infrazioni  del  domma  as- 
soluto e primitivo,  ed  i vitalisti  stessi  che  avrebbero  la  storia  e la  ragione  per 
loro,  si  scindono  in  psii-ologi,  nei  credenti  ad  un  principio  biotico,  ed  in  quelli 
che  si  conlentano  dì  rimanere  nel  domma  puro  che  riconosce  una  materia  pri- 
inilivamonte  organica  che  si  svolge  , si  perfeziona  , si  conserva  c si  riproduce 
iwr  facoltà  sostanziale  che  si  esplica  con  legge  costante  e definita. 

Penetrale  con  questi  principii  nel  campo  della  biologia  c della  patologia, 
e ad  Ogni  passo  ad  ogni  fatto  vi  troverete  innanzi  i tre  principii.  Più  conse- 
guenti sono  <|uelli  che  li  riconoscono  fino  alla  loro  ultima  applicazione  ; men- 
tre mascherano  con  la  superbia  la  cecità  coloro  che  spiegano  un  vessillo  al 
quale  si  ribellano  ad  ogni  passo.  La  jvatogenia,  la  semiotica,  l’etiologia  , la 
terapeutica,  la  clinica,  o sono  sparse  di  eresie  a’  proprii  principii  per  ispiegara 
i fatti,  o negano  i fatti  per  essere  almeno  fedeli  a’  principii. 

Applichiamo  ciò  ad  tm  cscni|>io  pratico,  c vedremo  che  i principii  biolo- 
gici c ]>alologìci  ci  accompagnano  fino  alla  estrema  loro  applicazione  a'  fatti. 
\olgetevi  nll’ elioiogìa  c vitdrete  che  coloro  che  riducono  gli  atti  della  vita  al 
rimescolamento  della  materia  per  intrinseca  attitudine  subbiettiva  dell’  orga- 
nismo o uegano  molte  cagioni  specifiche  , le  quali  per  loro  sarebbero  un  fuor 
di  opera  ; o si  contentano  delle  sole  cagioni  comuni  per  ìspìegare  gli  effetti  più 
svariali.  ]m])crocché  per  costoro  la  cagione  di  questi  cffellì  non  sta  nella  di- 
versità delle  cagioni;  c ne’ rapporti  imimxlinti  fra  queste  cagioni  e l’ organismo; 
ma  sta  in  un  mutamento  intestino  che  può  variar  di  forme  di  grado  e di  pro- 
dotti, malgrado  la  prima  occasione  sìa  stata  analoga.  Cosi  le  variazioni  atmo- 
sferiche possono  produrre  indifferentemente  un  reuma  ed  una  perniciosa  , ed 
avere  per  ultima  produzione  un  pedignone  o la  peste  , secondo  le  condizioni 
subbictlivc  dell’  organismo  o degli  organismi,  modificate  da  mutamenti  lenti  e 
reconditi  de’ rapporti  della  materia  organica.  Eglino  in  tal  modo  passano  dritto 
alla  genesi  spontanea  de’ contagi. 

Seguiamo  ora  Puccinotti  che  professa  un  principio  diverso.  Una  delle  pri- 
mo sue  opere  fu  precisamente  quella  che  confutava  la  genesi  spontanea  de’  con- 
tagi, ed  egli  poco  meno  di  quaranta  anni  fa,  giovanissimo  ancora,  rigettava 
con  grave  ragioni  fisiologiche  e patologiche  questa  dottrina,  ed  applicava  quel 
])rìncìpio  fecondo,  che  non  aveva  crealo  con  la  sua  intelligenza,  ma  aveva  ap- 
preso da  Ipixwrale.  Puccinotti  inoltro  discusse  questo  medesime  sentenze  in 
/’uc.  Vul.  1.  {i 
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un’  altra  sua  opera  giovanile  , quella  sulle  febbri  intermitlenti  di  Homa  , cd 
espose  le  ragioni  che  mostravano  insussistenti  le  opinioni  ctiologiehc  del  San- 
tarelli e del  Folcili , e guidato  dalla  forza  de’  priucipii  sostenne  F esistenza  dei 
miasmi  palustrì  prima  zmeora  che  avesse  segnate  le  prime  lince  della  una  patologia 
generale.  E cosi  pure  nelle  sue  dissertazioni  sul  Cholera-morbus  non  usci  da 
(Ilici  principi!  etiologici  che  promanavano  dalla  dottrina  che  parlava  alla  sua 
Jiitelligenza  con  un  linguaggio  chiaro  e spedito,  clic  rispettava  la  natura  cd  i 
fatti,  nè  chiudeva  la  via  alla  osservazione  ed  all’esperienza. 

Uno  Scrittore  francese,  Combes,  che  ho  citato  non  ha  guari,  quindici  anni 
fa  colpava  Puccinotti  di  tendenze  panteistiche,  jicrchè  ispirandosi  nell’  ordine  c 
nell’  armonia  della  creazione  vedeva  lutto  collcgarsi  in  natura  , lutto  reggersi 
con  leggi  uniforiiii,  tutto  concorrere  all’ ordine,  c ciascun  essere,  senza  smar- 
rire i caratteri  della  singolarità  e dell’  unità,  rappresentare  una  parte  essenziale 
incastrata  nel  tutto.  Questo  elevato  concetto  che  il  professore  lirbinalc  espo- 
neva con  espressioni  enfatiche,  c poneva  quasi  a fondaincnlo  dalle  sue  dottrine 
cosi  come  si  trova  nelle  opere  Ippocratiche,  massime  in  quella  sull’  aria  , sul- 
r acqua  e sui  luoghi,  qualunque  sia  il  valore  di  qualche  parola  che  la  esponga, 
non  può  avere  mai  una  significazione  panteistica:  ma  si  riconduce  al  concetto 
eminentemente  filosofico  cd  induttivo  del  concorso  del  multiplice  all’unità  per  di- 
sposizione c leggi  primigenie  date  dalla  creazione,  il  quale  concetto  riluce  so- 
prattutto nella  filosofìa  ortodossa  de’  Santi  Padri  , che  mena  a riconoscere  la 
sapienza  del  Creatore  nell’  ordine  delle  cose  creale.  Nel  quale  concetto  armo- 
nizzano tre  fatti:  l.°  attività  spontanea  della  vita  ; 2.°  rapporto  necessario  fra 
gli  esseri;  2.°  concorso  di  questo  rapporto  nelPoidinc  del  tutto. 

Non  è la  prima  volta  che  il  coiicello  degl’  Italiani  è mal  giudicalo.  Il 
meno  che  ci  si  possa  dire  c che  noi  ci  gitliamo  frequentemente  nel  vago  delle 
generalità  pel  calore  della  nostra  inimaguiazione.  Anzi  questa  sentenza  è riba- 
dita da  taluno  di  noi  stessi  che  pretendendo  di  fare  rilucere  il  reale  il  positivo 
de’  nostri  studi!  s]>cciali  , spicchiamo  a’  nostri  emuli  la  patente  di  nuvolosi  e 
peggio.  E pure  in  questa  indole  speculativa  potremmo  trovare  un  argomento 
di  elogio,  perche  questa  non  si  disgiunge  dall’  applicazione  pratica,  bellissimo 
connubio  che  si  può  ben  riguardare  come  un  carattere  di  razza  greco-latina. 
Che  cosa  valgono  esse  sole  una  analisi  minuta  e diligente  , un  calcolo  freddo 
e severo,  cosi  nelle  scienze  fisiche  come  nelle  morali  c civili!  I Greci  polcUero 
arrivare  al  sommo  nelle  scienze  nelle  arti  e nelle  lettere,  i>erchè  lutto  solleva- 
rono con  la  fiorita  ed  aerea  lor  fantasia,  lutto  animarono  col  caldo  sentimento 
del  cuore.  Ed  in  questo  consisto  l’attitudine  naturale  della  gente  nostra  ; nel 
congiugnere  il  positivo  de’  latini  con  lo  speculativo  do’  greci  ; nell’ armonizzare 
il  sensibile  con  l’ intelligibile  c con  l’ immaginabile  ; nel  vedere  la  realtà  nel 
suo  isolamento  c ne’ suoi  rapporti  ; c dalle  parti  estrarre  sempre  quello  che 
tende  al  perfezionamento  ed  alla  bellezza  delle  universalità.  Per  questo  stesso 
carattere  morale  per  (presta  stessa  attitudine  alla  sintesi  , noi  dobbiamo  avere 
una  scienza  (xl  un’arte  tutta  nostra,  ne  possiamo  a lungo  pensare  cd  operare 
aU’miisono  con  altri  paesi. 

D’altronde  vi  sono  alcuni  argomenti  anche  nella  medicina  che  non  si  pos- 
sono ben  trattare  se  non  col  soccorso  della  filosofia.  Ed  in  questo  bisogna  con- 
venire che  ninno  meglio  del  Puccinotti  ha  saputo  guardare  la  medicina  in 
modo  più  elevalo.  Egli  la  riconosceva  come  custode  dell’  individuo  e delle  so- 
cietà, come  indispensabile  operatrice  del  perfezionamento  del  corpo  c dello  spi- 
rito , e come  mezzo  del  benessere  naturale  sociale  C civile.  Laonde  ha  jioluto 
scrivere  sul  carattere  civile  della  medicina;  sulle  sue  relazioni  con  la  pubblica 


DigiiizeO  uy  Cjchj^I 


Ili 


SILLE  OPERE  1)1  F.  PLCCI.NOIIl. 
pi'onomia;  Iratlnrc  di  medicina  legale;  risolvere  intrigali  problemi  di  giurispru- 
denza medica  c jwrre  la  medicina  nella  ])iù  elevala  dignità,  ingrandita  ed  ab- 
bellita dalla  filosofia  dalle  arti  belle  c dalle  ledere  amene. 

Con  questo  io  non  intendo  negare  che  talora  il  professore  Pisano  non  ab- 
bia molto  badato  dove  potevano  menare  alcune  sue  conchiusioni;  a quali  con- 
seguenze spinge  la  dottrina  di  una  forza  o di  un  principio  vitale  aggiun- 
to all’  organismo  ; a quali  conseguenze  mena  la  sua  classificazione  no- 
sologica  , e l’ idea  che  si  forma  della  sede  c del  processo  del  morbo  , 
della  febbre  e della  infiammazione.  Queste  cose  ora  cominciando  a ricevere 
un  significato  più  netto;  e son  persuaso  che  ove  oggi  il  Puccinotti  volesse 
compendiare  le  dottrine  spai’sc  nelle  numerose  sue  opere  , e ridurle  a prin- 
cipi! ed  a corollari!  , egli  stesso  porterebbe  nelle  espressioni  importanti  mo- 
difiche , e lutto  rientrerebbe  nel  vasto  circolo  da  lui  formalo  : e sem- 
pre meglio  si  converrebbe  con  Combes  che  il  suo  spirilo  sentendosi  male  agiato 
sulla  ipotesi,  tendeva  naturalmente  ad, aprirsi  una  strada  nello  stesso  teinix) 
più  larga  e più  vera.  Ma  non  importa;E  destino  de’ grandi  scrilttori  di  sentire 
le  oscillazioni  de’  tempi  in  cui  vivono,  ed  é uffizio  della  posterità  di  depurare 
il  concetto  generale,  che  ne  forma  il  carattere  costante,  dall’ ingombro  de’ par- 
ticolari che  vi  s’ introdussero. 

Presa  una  volta  la  via  tu  vedi,  mio  caro  Vizioli,  che  io  potrei  proseguire 
a ragionare  alla  distesa  su’  lavori  del  Professor  Puccinotti,  e poscia  esaminarli 
uno  per  uno  per  convalidare  il  concetto  generico  che  me  ne  ho  formalo , e 
che  ho  esposto,  e forse  ancora  scendere  a qualche  parallelo  con  la  letteratura 
medica  contemporanea.  Ma  il  mezzo  eccederebbe  il  fine , ed  a me  basta  di 
aver  dimostrato  a Te  che  prima  me  ne  hai  parlato,  ed  ancora  a chiunque  vorrà 
leggerci  con  intenzioni  benevoli,  che  le  opere  del  Puccinotti  meritano  di  essere 
divulgate. 

Salvatore  de  Renzi. 
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ilvanii  di  acconjienlire  alVediiore  che  formasse 
una  coiie2ione  di  lutto  quello  che  ho  finora  siain* 
j>ato  in  medicina,  io  sono  stato  tun«7omcn(e  per* 
plesso:  non  perchè  non  mi  piacesse  i(  racrogUere 
te  mie  sparse  (rondi  bene  a buon'  ora,  poco  con- 
iando suUa  mia  mot  ferma  salute;  ma  perché  ap- 
punto per  questa  io  non  mi  senliim  piti  Iena  di 
acconciare  o/pti  cosa  in  modo, che  rinscisse  il  più 
conveniente  al  venerando  cospetto  del  pubblico. 

10  diretta  a me  stesso:  in  mezzo  alla  farragine  di 
fanti  li&ri  medici  potrà  ella  comportarsi  ima  col- 
lezione di  più  collimi  per  il  solo  moiico  di  veder 
riunito  in  un  corpo  ciò  che  era  sparso  per  gior- 
nali, non  pid  dimcniicali , ma  vici  ancora  è che  ; 
ai  teggonò  da  per  lutto  T Sapeva  pur  troppo  che  I 
se  r autore  delle  opere  che  si  radunano  non  é tra  I 
pii  estinti,  epli  non  può  stare  affatto  stazionario 
nel  movimento  (ipopra/lco  die  lo  riguarda  ; ma 
deve  fare  che  anche  (piesto  riesca  progressivo  e 
pro/lttevote  per  la  scienza.  M che  non  contri6ui- 
ace  al  certo  il  solo  raccogliere  ; ma  f emendare, 

11  chiarire,  l'apTtunperc,  e fort/inare  e compiere 
ogni  cosa  in  modo,  die  formi  un  tutto  non  sem- 
plicemente cottettiro^Tuanlo  tendente  con  unifor- 
mità di  massime  e di  aisegno  a quel  fine,che  ('au- 
tore net  suoi  lavori  si  è piinripatmenle  proposto. 
Ma  netto  stesso  tempo  consideravo  , che  alle  ne- 
cessarie dichiarazioni  ed  aggiunte  avrei  potuto 
supplire  con  alctuie  cose  inedite  già  irmanzt  prc- 

'.porate;  e guanto  alte  emendazióni  che  il  lettore 
orreòòe  avuto  diritto  di  esigere  rifletteva  insieme, 
che  non  sarebbero  state  uè  tati  né  tante  da  impe- 
gnarmi in  una  eccessiva  fatica.  Imperocché  per 
«anii  principoii  motitn  occorrono  siffatti  cam- 
tamenti?  5i  camtiia  perdié  quelle  alimi  opi- 
nioni leoriche  che  si  seguirono^  decaddero  dal 
loro  momentaneo  trionfo.  Si  cambia  perchè  la 
maturilà  del  consiglio  e detta  osseiTazione  pra- 
tica progredisce  cogli  nnni.5i  cambia  infine  per 
le  insinuazioni  de'  saggi , e per  te  critiche  dei 
f)ubbtici  fogli  che  vi  rigiiordano. 

Ora  quanto  al  primo  motivo  di  emendare,  per 
quanto  poco  comportabili  mi  sembrino  olctme 
ffiie  scrutare  rivedute  oggi,  dalla  presente  dd 
Pwc.  Voi  I. 


netta  guato  nulla  se  non  è ol(i»no  non  ha  né  lode 
né  durata;  tuttavia  trovo  die  le  emenduzioni  non 
dovrebbero  riguardare  in  me  i prindpiì  detta 
scienza,  che  sono  stali  a un  di  presso  gnosi  scm  - 
pre  i medesimi.  Occorreranno  siffatte  rat  innli  in 
dii  tramenato  dalle  alimi  opinioni  è sta/o  prima 
cullenisla  , poscia  brovfniano,  quindi  c.onlriisti- 
molisla , irrilaziontsta , c che  so  io  , in  dii'crse 
epoche,  ovrero  in  dii  per  darsi  il  vento  di  edu- 
calo a qualche  celebre  scuola  pubblicò  in  un  /col- 
po cose,  die  poi  vedendole  coìitraddetle  dai  falli 
quando  ti  esamina  da  sé  slessso  è costrello  modi- 
ficare e correggere,  fonon  sono  allievo  di  nrsut- 
na  di  coleste  celebri  scuote:  quel  nulla  che  ho  ap-  I 
preso  in  medicina,  iho  appreso  da  me  nel  siien-  j 
zio  delle  librerie,  al  (elio  degli  infermi,  e con  un 
po' d'ingegno.  Da  questo  che  vorrà  dirsi  mio  in- 
fortuniò,  ripeto  anche  V allro  del  non  aver  mai 
saputo  appagarmi  delle  teorie  dominanti  al  mio 
tempo,  finché  non  ebbi  veduto  nel  fallo,  e combi- 
nato netta  mealc  quanto  bastava  a formante  una 
mia  propria.  Quindi  è che  essendo  stalo  sempre 
padrone  de'  miei  pensieri,  c avendo  potuto  libe- 
ramente guidarli  dalla  osservazione  all'  analisi, 
da  giiesta  atta  induzione  , non  sarà  difficile  tro- 
vare nelle  mie  scrillure  quella  certa  uniformilà  e 
costanza  di  principii  die  isolando  un  autore  dalla 
turba  infinita  de'pcdissequi,  de'  ripetitori,  c dei 
compilatori . ne  slabiUsce  un  carattere  proprio , 
una  specie  di  singolarità  individuate. Se  poi  giic- 
slo  lato  che  dovette  per  una  tendenza  del  suo  spi- 
rito mostrarsi  dagli  altri  diviso, e con  un  furdeflo 
acconcialo  a modo  suo,  sia  quello,  che  con  altri 
pochi  eguatmcnle  innutzalisi  sui  preprii  vanni 
mcrili  ratlctizione  del  pubblico;  libero  ite  è il 
giudizio  di  guesto  giudice  imparziale  cd  iiicso- 
rabite,  cd  a lui  starà  ia  lode  od  il  biasimo,  la  fa- 
ma 0 r obblio. 

Però  in  ima  collezione  di  opere,  sebbene  T au- 
tore si  sia  opcrta  da  sé  la  strada  che  ha  percor- 
so; si  vede  /dcitmenlc  che  i prinii  passi  non  sono 
mai  né  cosi  retti  nè  cosi  spedili  come  gli  ulti  ut: 
c quando  di  questo  viaggio  si  vuol  presentare  una 
caria  topografica  si  vorrebbe  che  non  vi  fossero 
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/ifipff  /nr/woje  ftl  incerle.  A tue  confesse- 
rò , fls<frrn  slato  impossibile  ratUlriz'arle 
/>*fiJ(ronde  ho  vhecome  non  é <la  riinpro- 

rerare  chi  s<:rÌcmi/o  la  iuta  propria  lascia  che  si 
sappiano  i f/iovauiti  suoi  Iraviainenli . co.vi  wm 
raccolsi  di  lìtvori  falli  in  diversi  tempi,  che  rap- 
presenta una  rila  inlellelluale,  sarebbe  poco  sin- 
cera se  Intla  comparisse  priva  tC  errori,  t^ijli  d 
jieoifire  obbliijo  del  lellore  ii  Irasporlorsi  colla 
menle.  nc'  loiupi  e nelle  occasioni  che  fecero  na- 
serre  lo  scritto  rh'  CfiU  lui  sotV  occhio  , e re(<i<i- 
i7j»K;aie  n queiU  fjiùdicanie.  Xon  ci  fa  età  nella 
quale  le  itrica.e  steao  siale  tanto  proqressive  e 
« Olii  rapitlaiuenle  eoiae  la  noslra  ; taU  tu)  rotai 
t hè  si  è trovalo  a scrivere  ia  dati  anni  rado  è che 
non  eoatiaaoa(/o,  c abbattendosi  ìa  nuori 

ff^terimrafi . modificare  o cangiare  qualche  sua 
opinioue.  Altro  ò il  progredire  delle  sperienze  , 
atlro  è quello  delie  ipoiesiJ  cambiamenti  che  na- 
scono ncliavanzare  di  quelle  suno  netrindividuo 
(/lidio /tir  sono  nella  io-ieiua:  rrt/»/irejieHÌtm»  al- 
trellanli  /aiali  slorici  della  sua  l'tia  iaididiuaie, 
il  di  rtii  ie4/ume  coi  maiomeaii  layenere  dWi*  u- 
1/ioao  Ao/H'i'r  può  essere  inlvrcssante  lalvolla  })iù 
della  slessa  uniformità  de  penòieri, 

Que'  saggi  t he  mi  luinno  consiglialo  e schiari- 
vicnli  e ria  regioni  /roccruaao,  n/c'</(/emlomi,ct(e 
ii  /io />rr  (/nonio /«o  puiaio  oÌ<6c</iii.  / criitei  mi 
rofiifioiiroiiao  se  aemiaeao  per  ua  i.sianie  tn  que- 
sta ravcvlla  ho  saputo  iraiienermi  eoa  iuro./u  so< 
«IO  doio  sempre  reslto  dtil  risponderò  allecnU- 
che.  Invece  curro  subito  a miei  scarlabeUi,  e se 
vi  Iroco  gualche  cosa  abbuzzala  ia  (ermiao,oeca- 
pmiiio  /aoiiosio  quel  tempo  in  produrre  cose  nuo- 
re. di  quello  che  sciuparlo  in  vane  diatribe.  Se  i 
riiievi  che  mi  si  fanno  son  giusti  li  slauipo  nella 
vietiwria  , ne  riayro2io  ta  segreto  chi  me  ue  fa 
eortese,  e menovubjoallaopporlanilà.  Se  sono 
frivolezze  comcqucltedellc)iluen\vrkU  romane  eoa- 
irò  ti  mio  i(6ro  de*  Cun<>i;;i  spoiiiaiiei  : se  sono 
sciocche  rivttiiià  da  energumeni , come  quelle 
delle  medesime  KlTemeridi  i oairo  ia  mia  memoria 
suite  Flogusi  lidie  Pcriiiciuse , yiiiaie  pmiao  a 
Iroiurc  tm  plagio  dove  era  piti  manifcsla  lu  d4f- 
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fcrenza  delle  opinioni:  se  sono  pioieali  insoieaze 
I roMtr  quelle  colle  quali  volle  far  le.dameiilo  , ma- 
j reado,  ti  Uircoglilort*  mmlicu  bolo^m^c  » disere' 
daado  il  solo  proemio  deiia  mia  Palol4)gia,io  me 
ne  valgo  per  farne  dotto  ad  tuo  di  bahcchi  alle 
mie  bambine. 

Jh  l resto  se  pienamente  non  ho  pollilo  concor- 
rere A mif/iiororia  colie  mie  forze  , sarei  pur  de- 
sideroso che  questa  raccolta  qual'  è in  sé  slessa  , 
cotidiuva.^se  lo  scopo  che  io  mi  sono  sem/ire  prò* 
/lo.vio  ne' miei  medici  siadt,  di  ridurre  cioè  la 
parte  empirica  della  scienza  a un  assoluto  ippo- 
enilismo,  c di  trarre  fuori  da  essa  c di  adaiiorie 
tale  maaiera  di  filosofi  sperimcnlaic, per  Uiquale 
/tossano  cercarsi,  irorarsi  e deiermiaarsi  le  con- 
nessioni Ira  le  cause  remote  dei  morbi  e i morbi 
stessi.  Questo  primo  ed  unico  fondaneiilo  della 
scienza  meiiica  fa  sempre  desideralo  , ma  non 
mai  consei/uiio  finora , perchè  mancavano  gli 
aitili  necessari  a rintracciarlo , i lumi  per  rico- 
noscerlo, e perche  le  scienze  ausiiiarie  della  me- 
dicina erano  impedite  dal  sommiiiislrare  qncsU 
soccorsi.parlc  dai  sistemi  domiaonli  die  rcslrin- 
gemnln  tutta  in  sé  stessi  troncando  con  quelle  la 
necessaria  uUeanza,  parie  dalla  domiimnle  filo- 
sofia, die  vestiiasi  d' imo  sceUicismo  analilico,aei 
mciilre.  valse  a discnoprire  molli  errori,  a bandi- 
re molte  aslrattezze,  non  seppe  poi  sostituire  at- 
iro metodo  per  far  acanzure  li  medico  sapere  che 
i*ur;{oaimilu  delle  8(M|ucle,  nuovo  semenzaio  d'er- 
rori iao//ai  scienza,  e massimumenie  in  medici- 
na. Quando  invece  ti  mcloilo  da  sostituirsi  era 
quello  delle  c.otìììcss\o.»  Ira  % fenomeni,  e non  di 
semplice  suce.cssloac;  menire  questi  sono  sempre 
in  òran-io  dei  caso , dove  quelli  derivali  dalie 
leggi  della  ualura  stessa  sono  immulabili  ed  eter- 
ni. Ora  egli  è su  que^l'  ultimo  metodo,  d<t  me  per 
ii  primo  applicalo  alia  Patologia , c/ie  si  fonda 
loiaimeaio  (a  Mediviiia  Kiiulogica. 

iCsposle  queste  constderaziMai  iaiorno  a quel 
pochissimo  che  ho  pollilo  fare  di  bene  tille  min 
scritture,  per  quel  moiltssimo  die  ai  rei  dovuto 
farvi  non  mi  resta  die  implorare  una  benigna  in* 
dutgenza  dai  leggilort. 
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La  medicina  ò por  noi  ciò  elio  era  per  i Plaloui* 
ci  la  Temperanza:  scienza  delle  alltu  scienze,  o 
scienza  di  sè  medesima.  Quel  conosci  te  slesso 
elicsi  di  rre«)iienle  ruccumaiidavanoi  Greci  sapien- 
li  può  applicarsi  anclie  alla  srienza  nosirn  : cono- 
vei  le  lULMlcsima,  delermina  i limili  elerni  delle  lue 
fiicoliii.  Glie  puoi  lu  sapere  come  scienza;c)te  puoi 
lu  operare  come  arie?  La  confidenza  iielf  arie  pro- 
pria è indizio  di  candido  zelo  per  essa;  mu  il  non 
illudersi  sul  valore  dei  mezzi  c dei  priiieipii  che  la 
dirigono,  dimosira  l'inleilcllo  urriccltùo  di  basUn- 
le  numero  di  cugnizioni,  educato  ne)  nigiuiiameti- 
lo.  illuminalo  daire>pericnza.  Percliò  la  ronOden- 
Yit  nelfiiric  rominein  grandissima,  c finisce  talvol- 
la  piccolissima,  c quasi  nnlia?  Perchè  lalimi  prin- 
npii  clic  ci  ^Ol^lnitlisIr.'l  la  srienza,  liitli  un  lavoro 
più  o meno  splendido  dcll’inU*lleUo,vucillaiio  sem- 
pre,c u sia  che  molino  le  sembianze  loro  por  opero 
uliriti,  0 per  ragionamento  ed  esperienza  propria  , 
imece  d'msinuarsi  sempre  più  iie'faUi  sembra  che 
il  tempo,  c gii  avuiizamenli  delle  osservazioni  sem- 
pre più  ne  li  nllontaiiino  ? !o  slimo  che  ciò  dipen- 
da dalla  seguente  cagione,  cioè  clic  in  mezzo  alla 
duplice  serie  di  cleinenli  del  conoscere  c dcil'o- 
pernre,  essendovi  imi  tipi  semplici  dei  morbi  la 
liidurn  enicacemeute  curatrice,  non  si  sia  mai  ipie- 
slo  fililo  primo  dì  essa  Iradullo  in  principio  di  con- 
nessione fra  il  sapere  e l'uperure,  nò  riconosciuto 
in  esso  Tallo  min  gimreniigin  alle  operazioni  no- 
stre, superiore  a i|iialun<|uu  allru  che  mentu  uma- 
na ue  abbia  pollilo  iiinuagiiiare  o ne  possa  ; c uou 


essere  per  conseguenza  possibile  il  compilare  la 
serie  dei  principii  di  connessione  eiiolngieji,  palo- 
logica  c terapeutica,  buio  che  resti  concliiusa  l’ar- 
te nella  scienza,  e questa  in  (|tieiia.  01  un  late  di- 
fello  io  non  accuso  iiù  veruna  dullriiia  deMempi  di 
oggi,  uè  veruno  islilulure  di  cs>a.  Sentonii  imei  o 
trasportalo  a lodare  il  raphlo  iugraiidimenlo  che 
ha  avuto  per  essi  il  metodo  d’ossi-rvazìoìM*.  Quanti 
mezzi  moltiplicali  uilu  dingnosil  qiianln  cura  iiHh» 
indagare  lo  sialo  morboso  <legli  organi!  quanti  er- 
rori respinti!  quanti  nuovi  elcmonlì  di  rmdaiiia  ri- 
tornali m valore!  Ma  rìenlraiMlo  in  me  slu.<so,  e do- 
po che  anc.li'Ui  mi  son  valuto  di  questa  ricchez- 
za di  mezzi  che  b scienza  mi  porge  , in  interro- 
go la  mia  coscienza  ctinira  , e le  iloimmdo  una 
lerapeulioa  garantita  du  un  principio  cerio  , in- 
terrogo In  mia  melile  in  clic  le  idee  sono  en- 
trate a dovizia,  e le  chieggo  che.  ella  me  le  coor- 
dini in  modo  ch'io  vi  Irovi  la  scienza  connessii  coi- 
l'iirle.  E siccome  la  Clinica  non  può  essere  scien- 
za se  non  v'ha  questa  coniicssiono  , diibilo  assai 
elici  fondHnienli  dì  essa, net  modo  in  che  sonoog. 
gì  universalmente  adoUnti,  al  liue  desiilendo  non 
siano  ancora  per  condurre.  Valgaini  per  bnioquo- 
sto  dubbio,  che  forse  non  è di  me  solo  , conte  di 
scusa  presso  i miei  contemporanei  se  io  mi  fo  n ri- 
cercare dì  bel  nuovo,  c stabilire  t foiulninenlì  del- 
la Medicina  Clinica,  egli  oggciii  eh'  elU  dee  oggi 
proporsi.  Non  perchè  questi  variali  sieim  nelhi  in- 
ro  natura  ila  quelli  che  sono  siali  sempre;  e>’ieinli» 
ineviubilmenic  rapprcsciibli  dalla  ossei  va^ioim  « 
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diilla  ttSDuriaiiu  ; ma  pcrcità  I.i  tlinziune  Uiver> 
su  che  au  essi  put')  dare  og;ji  ritilcllofio  è lu> 
le,  che  obbliga  a rifarsi  du*p>''‘>*^<P‘*  vedere  su 
CIÒ  clic  fu  dello  osservazione  ed  espcricnsa  sino  a 
noi,  era  verumenlc  garantilo  dinanzi  alla  scienza 
tiu  una  prova  di  comparazione  con  una  legge  noia 
e costante  della  natura  slessa;  se  conteneva  caral* 
ieri  di  relazione  slabilc,  e fruUifera  colla  parie  o- 

ficrativa  della  scienza  luedesima;  se  era  susccUibi- 
edi  quella  razionale  intorprclaziunc  che  compren- 
dendo lolla  la  serie  de*  calcolabili  elemcnli  di  un 
fallo  potesse  libcramcnle  profìUaro  d’ogni  mezzo 
che  In  sialo  attuale  delle  scienze  ajutrici  porge 
olla  Uedicina;  c se  flnalmenlo  da  tale  direzione 
dola  alle  osservazioni  c alla  esperienza  clinica  nc 
pollasse  venir  fuori  una  ragione  courdiiialricc  delia 
mottiludinc,  c varietà  dei  fatti  convenientemente 
conosciuti,  da  stabilire  per  essa  una  3Icdicina  Cli- 
nica che  unendo  l'opera  alle  osservazioni  e alle 
analisi  del  pensiero,  quella  concordemente  con 
queste  assumesse  gli  stessi  gradi  di  avanzamento, 
cd  oITcrissc  un  sembiante  di  ufTìnilà  palese  col 
iiìovimcnlo  alluale  di  tullu  la  scienza^^  tal  Due  io 
stimo  die  I fondainunli  c gli  oggetti  che  debbe  og- 
gi la  Medicina  Clinica  proporsi  di  riprendere  in  e- 
sumc,  onde  porli  in  relazione  con  quella  maggit<r 
copia  in  che  oggi  ci  troviamo  di  clinici  studi  steuu; 

1.  Il  fuiidcimento  empirico,  o naluralc  ; 

2,  Il  fondamento  analitico,  o sperimentale; 

3.  Il  fundainonto  razionale,  u indutlivo. 

Il  primo  dc'quali  debba  concorrere  a ingrandire 
rosservazione:  il  secondo  a migliorare  rinlcrpru- 
laziunc  dei  fenomeni;  il  terzo  « perfezionare  il  nte- 
toddVE  credo  che  fra  tali  fondamenti  il  secondo 
soltulilo  si  trovi  oggi  in  un  reale  avanzamento;  ma 
che  il  primo  manchi  ancora  di  soddisfare  ad  uno 
tiri  più  grandi  bisogni  della  scienza,  in  quanto  es- 
^sa  ò operativa,  e il  terzo  non  possa  perfciionursi 
in  quanto  non  può  del  pari  nella  sfera  de'suoi  prò* 
celli  concbiudere  in  una  esalta  corrispondenia  il 
ragioiiamciilo  c la  operazione  clinica.  Si  manca  dì 
un  principio  deduUo  da  un  fatto  della  natura  stes- 
sa , ebu  lissi  c garantisca  le  connessioni  tcrapeu- 
liclie.  Ecco  il  grande  bisogno  della  scienza  clini- 
ca nullo  sialo  in  che  essa  oggi  si  trova.  Nc  csislu- 
no  di  queste  connessioni  entro  alle  sinicsi  sisle- 
maticlie  ; ma  le  migliori  scuole  mediche  di  Eu- 
ropa si  sono  tulle  disciolle  oggimai  da  codesto 
sinlesi  false  e pcrinciuse  che  couchiudoiio  in 
perpetuo  una  scienza,  ^a  sintesi  utile  non  è 
<|uctia  che  imprigiona  la  scienza,  ina  quella  che 
lasciandole  libero  da  iitUc  le  parli  il  movimento 
irrefrenabile  delle  osservazioni  c dei  pensieri,  vi 
imprime  soliamo  uirimmaginc  collettiva  che  carat- 
terizza il  periodo  del  suo  progresso.  Questa  imma- 
gine non  è,  iic  può  essere  inai  un  sislciim  i è la 
forma  della  mcnic  applicata  a quel  periodo  di  a- 
vaiizamcnto  in  che  la  intera  scienza  si  trova,  ondo 
si  sappio  come  comprenderla  con  la  ragione, e tra- 
durla nel  fallo  curi  mezzi  migliori  0 più  copiosi. 
Assunta  questa  indole  nuova,  e conlinuandole  il 
bisogno  delle  iLTapeuliche  connessioni , c d'ogiii 
altro  mezzo  fallasi  dinidentc,  si  è rivolta  oggi  la 
Clinica  ai  cumpulo  stutìslico  e all'empirismo  ana- 
tomico. Ma  l'cvetilo  non  lia  corrispuslu  al  lodevole 
proposito;  giacché  ponendo  mento  alU  parto  ope- 
rativa che  colesti  ctniì«*i  seguono  o propongono  , 
vcdcsi  come  tuttora  la  terapeuUca  per  essi  è va- 


giinte,  e smarrita,  o senza  altra  guhla  dia  quella 
delle  irudizioui  o dei  numeri.  1 quali  numcnj>oiu 
sono  favorire  qualunque  metodo  ; perocché  desi- 
gnando essi  un  risullamenlo  qualunque  , e non  lo 
cagioni  intrinseche  di  esso,  lasciano  sempre  nella 
incertezza  intorno  alla  causa  della  guarigione, o per 
lo  meno  somiglianti  a tutte  le  sperìente  terapeuti* 
che  isliluite  nello  stalo  di  malattia  non  indicano  la 
parte  o grandissima,  o Intera,  che  la  natura  ha  a* 
\ulo  nella  soluzione  del  morbo.  Le  coimessioni  te- 
rapeutiche adunque  o non  esistono,  o non  sono  le- 
gale alla  patngcnia  dei  morbi  che  da  un  principio 
arbiiruriu.  Vediamo  periamo  se  nel  fondamento 
enipinco  della  scienza  csi^te  un  principio  natura- 
le, c vero,  dal  quale  si  possa  far  capo,  onde  sod- 
disfare a questo  grande  bisogno  delta  Clinica , iu 
quanto  essa  èscieuia  operativa. 

I. 

Io  non  so,  ma  a me  sembra  che  hi  vita  organica 
sia  il  fenomeno  di  una  poltmza  primitiva  che  si 
svolge,  c si  manìfoslu  col  mezzo  di  una  orgaiiixa- 
zionc.  Coicsla  potenza  adunque  precede  in  certo 
modo  la  funnazionc  organica, egli  attiche  da  questa 
derivano, e che  costituiscono  la  vita  denominata  re- 
sullunle,  non  sono  che  un  complesso  di  fenomeni 
di  quella  potenza  che  viviflca  il  materiale  organico 
e dì  questa  materia  medesima  vivificata  e posta  in 
conllitlo  colle  potenze  esteriori.  Per  modo  che  al- 
cuni dì  questi  fenomeni  sono  passivi  , sottoposti 
cioè  alle  influenze  dcirestenia  natura,  e sino  a un 
cello  punto  anche  alle  sue  leggi,  agli  altri  compe- 
te una  forza  attiva  indipendente  clic  fissa  il  tipo 
speciale  deiresscre,  e lo  conserva. 

Due  sono  adunque  i punti  dì  partenza  per  lo  sta- 
dio dei  fenomeni  organici;  raltiviià,  e la  passività 
della  vita.  Vi  ha  un  che  flsìco  nelle  funzioni  della 
uaiatenza,  dal  quale  partono  si  nello  stalo  sano  che 
nel  morboso  molle  azìoui  dirette  alla  conservazio- 
ne della  individualilà  , che  io  chiamo  aftiaponfa- 
nei  della  noJura.  Ove  la  nostra  scienza  fosse  pu- 
ramente speculativa,  indilTcreiUe  sarebbe  , credo 
io,  il  partirsi  cogli  studi  empirici  di  essa  dai  feno- 
meni passi>i,  0 tingli  attivi.  Ma  essendo  la  medici- 
na una  scienza  necessariamente  pratica,  l'osserva- 
zione non  può  partire  indilTorcntcmciilc  dall’uno  o 
dall'altro  punto,  cioè  dali'alijYO  odal  passivo  della 
vita,  ma  bisogna  che  di  necessità  prediliga  quello 
che  le  soumiinislra  una  istruzione  direttrice  lieiro- 
pcra,  che  dee  seguire  alle  analisi  del  pensiero. 

La  Fìsiologiu  da  Mailer  a noi  aveva  incontrato 
per  opposta  vìa  lo  stesso  difetto.  Era  tutta  perduta 
in  interpretazioni  vitali,  obliando, o sprenaiido  tan- 
te ragioni  meccaniche  c chimiche,  che  colle  leggi 
del  mondo  esteriore  coalizzano  quelle  del  mondo 
organico.  1 Fisiologhi  moderni  hanno  preso  a col- 
tivare per  modo  questa  seconda  parte  , elio  molli 
fenomeni  furono  ridotti  a leggi  di  meccanica,  o di 
imbibizione,  o dì  ricambio  di  chimiche  ofliiiilà  tra 
elcmenlt  comuni  a Intla  la  materia.  Ma  avveden- 
dosi di  avere  pertanto  obliala  la  parte  vitale  della 
fisiologia,  vólti  si  sono  oggi  a investigarla  nelle  a- 
zioni  nervose,  c determinarla  tra  quei  limili  che  ad 
essa  si  competono  per  la  esperienza.  Farmi  che  lo 
stesso  consiglio  debbano  di  presente  accogliere  i 
Patuloghi,  c i Clinici,  vo'dirc  avvedersi  una  volta, 
che  cousidcraiido  isolaUrocolc  il  centro  di  passiu- 
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DO . ticeomo  e tulU  o icmpro  baniu>  fallo  finora, 
essi  colluderono  una  parto  sola  di  quel  complesso 
di  fenomeni  che  costituiscono  lo  slato  morboso*  Lo 
guai  parte  può  essere  pure  in  alcuni  casi  la  più 
lontana  da  quelle  indicazioni,  e da  quel  provvido 
consiglio  terapeutico  che  te  salutari  tendenze  or- 
ganiche somministrano  airocchio  del  Clinico.  Im- 
perocché il  consiglio  terapeutico  non  può  sorgere 
assicurato  dalla  natura  stessa  in  altro  modo,  clic 
per  lo  studio  di  quelli  atti  vitali  che  tendono  ad  al- 
tuliro  un  movimento,  0 a cambiare  saluicvoimeii- 
to  un  processo  chimico  morboso,  o per  milla  aiuta- 
li, 0 solamente  aiutati  adirarle.  Nè  v'ha  allro  mo- 
do per  garantire  la  esperienza  clinicu  che  cimen- 
tarne i risultamenti  al  paragone  di  quelli  che  prò- 
move  spontaneamente  la  natura  stesso.  Se  v*  ha 
nulla  di  positivo  in  Terapeutica  altro  non  è che  ciò 
che  regge  a un  tal  paragone.  Itesla  adunque  di 
riassumere  scieuti(icaiqente  quesio  pharipio  em- 
pìrico degli  alti  spontanei  della  iiutura  per  coin- 

f detare  lo  studio  clinico;  e quando  dico  riassumcr- 
0 sciculiilcamciite  non  intendo  di  mnnlencrlo  nel- 
le nostre  esercitazioni  solatneiilc  sostenuto  dalla 
autorità  degrippocratici,  nè  solamente  venerato, 
ed  accolto  come  concetto  di  prudenza  pratica  ; mo 
di  accoglierlo  come  assunto  primo  di  tulli  la  scien- 
za clinica,  il  di  cui  carotiere  scìetilìnco  sorge  allo- 
ra imperioso  quando  runalisi  del  centro  stesso  di 
passione  somministrando  un  concetto  patologico 
relativo  ad  una  azione  terapeutica  , lutto  questo 
Irovamenlo  secondo  le  più  line  ragioni  di  scienza 
non  mostri  stabilità  nè  certezza,  clic  alla  condizio- 
ne d’essere  in  armonia,  e in  identità  con  una  serie 
di  fenomeni  attivi  che  producano  lo  stesso  elTdio. 
Per  esempio  raiialisi  del  centro  di  passione  mi  di- 
rà ebe  certi  ingrossamenti  di  volume  del  fegato  c 
della  milza  dipendono  talvolta  da  idropc  entro  il 
pareiicbima  di  questi  visceri,  c cotesto  iJrope  es- 
sere primitivo,  cioè  costituito  da  una  idrociiiosi,  di 
cui  resarne  delle  cagioni, un  qualclin  salasso  esplo- 
rativo, c ranalisi  dei  sangue  mi  liu  resa  non  dub- 
bia l'esistenza.  H concetto  terapeutico  qui  potreb- 
be essere  leoricamcnie  in  coiiiiessiono  col  patolo- 
gico: rimettere  il  sangue  nella  sua  crasi,  e promo- 
verc  la  diurèsi.  Ma  la  certezza  di  esso  per  me  non 
è sorta  che  allora  che  io  ho  avuto  fatti  nei  quali 
una  determinazione  ultronea  di  abbondante  enu- 
rèsi, 0 calarsi  ini  dissipò  rincipienle  anassarca  e i 
mentovati  ingorghi  viscerali , e mi  assicurò  che 
questa  riuniiiiala  altìvilè  escreloriu  era  reffetio  di 
una  metamorfosi  aponianca  avvenuta  nel  Iluiilo 
sanguigno,  in  cJio  più  non  predominavano  i prìii- 
( ipu  sierosi. 

Si  dirà  per  avventura  che  non  v'ha  cosa  nè  più 
antica,  oè  più  universalinente  saputa  dì  queste  dc- 
teraiioazìQnì  spontanei  deila  natura  verso  un  line 
salutare.  £ appunto  questa  aiilìciiitù,  c questo  uni- 
versale consenso  che  li  caratterizzano  per  una  di 
quelle  verità  solenni  che  nè  il  tempo,  nè  il  cam- 
biarsi delle  generazioni  , nè  la  prepolenle  forza 
dciringegno  umano  poterono  distruggere  mai. Che 
se  lo  liuniio  i teorici  taluna  volta  tentato  gli  è stalo 
forza  capovolgere  ogni  assennato  calcolo  su  i pole- 
sì  vitali,  raderne  la  attività,  che  è poi  lo  stesso  che 
divellerò  dalle  sue  radici  la  vita.  Quelli  che  hanno 
consideralo  l'organismo  isolalo  in  se  stesso  erano 
costretti  a dure  alla  forza  mcdicalricc  una  specie  di 
iuloiligcusa,  lo  quale  veuiu  smculila  dai  casi  sini- 


stri: cosi  rovinava  quel  primo  vero  empirico,  si 
smarriva  la  necessita  deirarle,  0 ingìganllvaiiu  le 
ipotesi  della  passività  vitale.  .Ma  coiiMderaiido  l’or- 
gaiiismo  legalo  con  tutta  tu  natura  esteriore, la  for- 
za individualo  ha  suoi  limili  dove  prevalgono  le  for- 
ze agenti  della  esterna  natura;  forze  che  avendo 
pure  un  tralcio  tisico,  e chimico  nello  stesso  mini- 
siero  vitale, ove  questo  ingrossi,  lu  forza  individua- 
le ccdc,n  la  forza  dissolvente  de'morbi  da  que'lral* 
ci  riuniti  rappresentala,  la  vince  sulla  forza  indivi- 
duale conscrvalrice.L'urtc  ha  luogo  in  mezzua  que- 
sto coiinilto,  e non  può  essere  che  imitatrico  di 
quanto  la  potenza  opera  da  sò,  quando  trionfa  sui* 
Timpcro  di  codeste  forze  dissolventi. 

Aggiungo  ancora  clic  nello  stato  attualo  della 
scienza  noi  siamo  ajutalì  da  tanti  mezzi,  che  rivol- 
gendoli allo  studio  di  questi  fenomeni  attivi  pos- 
siamo in  essi  per  la  prima  volta  introdurre  l'aiiali- 
$i,  e la  precisione  scionlidca.  Imperocché  gl’ippo- 
cralici  II  osservarono  nel  loro  complesso  empirico 
e nello  loro  conseguenze  sui  tutto  della  malallio  , 
senza  dar  loro  altra  interpretazioneche  quella  del- 
la coincidenza  scmiulogica.  1 puri  Uinumisli  dal 
principio  del  secolo  in  qua,  tenendosi  alla  passivi- 
tà della  vita,  respinsero  cotesti  alti,  c ogni  fenome- 
no di  maliillia  dal  principio  ai  line  come  passivo 
considerarono,  e iiilerumcntc  riducibile  sotto  riiii- 
pcro  assoluto  dei  rimedi.  Le  guarigioni  tulle  a se 
stessi  supcrbamciilo  attribuivano,  c diqucsiifaliiiii 
gran  parte  alla  natura  usurpati,  e in  favurcdel  con- 
cetto teorico  decisi,  stabilivano  il  rondamciitu  cli- 
nico alla  loro  dollrina.I  Itifonnati  parlarono  di  una 
reazione,  ma  non  la  divisero  dal  concetto  di  malat- 
tìa. E dessi  no)  potevano;  meiiirc  la  teorica  della 
diffusione  eccentrica  dello  diatesi  duminaiile  non 
era  conciliabile  con  un  altro  centro  di  reazione, 
che  con  quella  dinlèsi  in  breve  avrebbe  dovuto  im- 
medesimarsi. .Miri  lo<levt>lnieide  inlcnti  a scanda- 
gliare con  mezzi  chimici  io  stalo  del  sangue  non 
hniino  Un  qui  mostralo  di  avere  Irovolo  il  principio 
che  faccia  loro  distinguere  i risultuinenii  di  un'a- 
nalisi che  appartiene  alla  mahillia,  da  quelli  di  una 
analisi  clic  appartenga  alle  melamorlosì  critiche 
spontanee,  clic  il  sangue  può  subire  lungo  la  ma- 
lattia stessa.  E cotesto  principio  necessarissimo 
non  può  essere  cho  un  corollario  dei  nuovi  studi 
die  si  intraprendano  sugli  atti  spoiilanci  della  na- 
tura. Altri  dei  precisare  la  lesiono  degli  organi  af- 
felli  ditigentissimamciito  occupali,  o mostrano  di 
poco  valutare,  o lasciano  cotesto  studio  nello  stalo 
in  clic  cc  lo  lasciarono  le  ippocratiche  scuole.  Ed 
è appunto  a questi  ultimi  che  io  lo  vorrei  grande- 
mente raccomandalo,  perocché  essi  per  il  loro  fon- 
damciilo  onalomico  clic  li  guida, sono  a preferenza 
di  molti  collocali  in  quella  giusta  posizione  empi- 
rica, ad  esaltare  la  quale  uon  manca  che  lo  studio 
dei  fenomeni  allivi:  nicnlro  nessuna  diagnosi  è mai 
completa, nè  utile  quando  è limiUita  soltanto  a pre- 
cisarmi la  forma  della  lesione  di  un  organo.  Io 
chiamerò  questa  la  diagnosi  completa  dello  stato 
delPorganu  uffello,  ma  iu  vera  diagnosi  clinica  esi- 
ge molte  altre  considerazioni, onde  poter  compren- 
dere in  essa  lo  connessioni  cliologiche,  e le  to- 
rapeulichc,  clic  costituiscono  il  di  lei  perfeziona- 
uiènto. 

Quando  rascollazioiic,  c la  percussione  e le  mi- 
sure mi  hanno  assicuralo  di  un  idrotorace  per  mu- 
do, che  io  abbia  i>otu(o  anche  designare  il  livello 
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Od  fluiOo  cITuso,  ho  io  ncrlanto  completala  la  di8« 
lanosi  ili  lille  maliiUiii?  E dove  si  trova  più  0(,’gi  Ira 
I Clinici  u&»ciuiuli  e severi , chi  si  contentasse  di 
siiggdlarc  codesta  diagnosi  col  supposto  di  una 
flogusi  lenta?  Come  cancellare  dairesame  rigoroso 
def  Fallo  le  molle  altre  condizioni  che  valgono  a 
suscitare  lo  stesso  Feiiomcno  del  vcrsamenio,  sen* 
za  tirarsi  addosso  la  taccia  di  osscrvalorc  ofTusca- 
lo,  0 meschino?  K nel  vero  io  u mostrava  I'  anno 
scorso  varie  Neiirorardìc  con  Forme  di  Clorosi  ^ 
lidie  quali  lo  sitidio  del  cuore  co'snoi  diversi  moli 
ed  impulsi  e solU  e rombi,  ne  avrebbe  fallo  giudi- 
care di  rislringiinenli  auricolari,  di  ipcrtrolia  con 
dihUiziotic  e ui  altri  simili  organici  \izi,  volendo 
condiiiidcrc  la  diagnosi  suirorgano  alTcllo.  Ma  lo 
studio  del  complesso  dei  Fenomeni  morbosi  j e le 
ricerebe  cliolngidic  ci  indir^vanu  dorerei  piullo- 
slo  dirigire  cu'socc(|rd  terapeutici  a riordinare  la 
pcriurbul»  innervazione,  e il  calmarsi  sotto  Tuso 
di  questi  mezzi,  e lo  scomparire  di  quegli  indìzi  di 
organica  lesione  vi  ilimostrarono  l'insuflicicnza  non 
solo,  ma  miebe  grìnganiii  clinici  mi  va  solloposla 
In  diagnosi  aiialomiia  quando  è solitaria.  Vedeste 
del  pari  in  niellili  Heuindtismi  acuti  quante  volte 
l’ascollazione  loradca  , sia  dei  polmoni  che  del 
cuore,  ci  prescniù  rnnioli  di  diversa  specie,  e sin- 
tomi di  ctidocarililc,  i quali  erano  il  giorno  dopo 
dissipali  dn  quello  NForzo  cmanalorio  ccnIriFugo  di 
spontanei  sudori,  die  da  noi  ìmilali  colla  icrnpia 
iriunFarono  complelamcnie  del  morbo.  K nelle 
slesse  Piieiimoiiili  o iiinammaloric,  o biliose , o li- 
fuidee  voi  not.isle  l’anno  scorso,  clic  culcslo  carat- 
tere diverso  di  discrasia  era  in  alcune  stabililo  nel 
sangue  aiilerìormciile  all'attacco  organico  , e clic 
la  scomparsa  dei  sintomi  di  lesione  di  tessuto  ni 
polmoni, 0 alle  pleure  non  coincideva  col  decresd- 
meiilo  della  mulatlia  ; cosicché  pìccoli  salassi  di 
due  in  Ire  once  Falli  nppuiilo  quando  colesti  sin- 
loiiiì  locali  erano  scomparsi  ci  indicavano  che  la 
malalli.i  era  Intioviii  in  vigore  nel  sangue;  o al- 
Irctlanli  salassi  ripetuti  quando  aiich’essi  i siii- 
toini  generali  diieguavaiisi , muslravaiio  il  san- 
gue aver  subito  una  spontanea  inelarnorFosi  sa- 
liiiure. 

Per  le  ragioni  avanti  ilìsrorsc  si  tniciiilc  come 
questa  altivilà  viiatc  può  essere  anche  aiinicnlaln 
ad  un  trailo  dalle  forze  circiimambicnli.  Ove  ciò 
non  avvenga  le  polcnzo  nocive  la  minacciano  a gra- 
di dalla  piu  lieve,  e .snpcrlicialc  irritazione  alla  più 
grave, e profonda  allenuione  di  umori  e dì  tessuti; 
e la  sfera  dei  polari  di  vitale  rcsislenza,  e di  aitivi* 
là  conscrvalricc  decresce  in  proporzione,  e in  pro- 
porzione d dilala  che  quelle  sono  più,  o meno  For- 
ti, considerale  come  cause,  o come  etTelii  imme- 
dioli.  Quando  diciamo  sialo  morboso  unìversate, 
inlendiamo  che  nessun  potere  vitale  sia  più  nel 
grado  fisiologico  in  comparazione  collo  sialo  sano; 
ma  relalivameiilc  oirorgnno  , u al  sistema  , dove 
è il  massimo  grado  deli'  ulTezionc  , gli  allri  or- 
gani , e sistemi  possono  conservare  un  potere  ri- 
paratore da  riguardarsi  come  lìsìolngico.  Esìste  dun- 
que in  tulli  i morbi  una  somma  più  o meno  consi- 
derevole dì  poleri  superstiti  llsiulogici,  le  di  cui 
deicrminazioqi  sponluncc  tendono  alfa  riconquista 
della  salute.  Kmcsiieri  pcrianlo  clic  il  Clinico  fer- 
tili il  suo  sguardo  non  snlamentc  dove  la  vita  è tur- 
bata, e guasta,  ma  allro.sl  dove  è.  siipcrslilc  , per 
osservare,  e couosccrc  con  quali  mudi  essa  tende 


a riioniaro  allo  stato  ssno.ta  icienia  nostra  essen- 
do di  ncccssìià  operatrice  ha  nella  (crapcutica  una 
maniera  direi  quasi  di  pedagogia,  che  la  converte 
in  una  dollriiia  delle  direzioni  delle  tendenze  salu- 
lari.  Ueil  diceva  che  Parte  deve  consistercnci diri- 
ire  codesti  flUi  vitali,  piulloslocliè  nei  lasciarli  in 
alia  dei  loro  cieco  movimenlo.  E ciò  sta  bene;  ma 
(luanlc  volle  non  è assai  più  cicco  U movimeiilu 
(lelParlc,  die  quello  della  nalurB?c  quando  la  di- 
rezione di  qne^Pullimu  è buona  non  avremo  che  a 
coadiuvarla,  quando  è buona  ed  eflleacc  non  avre- 
mo clic  ad  osservarla.  Ond’è  che  il  principio  della 
imitozione  della  natura  ncIPurle  medica  è subordi- 
nato a quelle  medesime  leggi,  e condizioni  clic  lo 
è pure  In  molle  altre  umane  orli,  che  hanno  quel- 
la a maestra.  Le  quali  veggiamo  imitare, e sceglie- 
re la  natura  si'comio  le  leggi  dell'  armonia , e del 
bello.  La  Medicina  imita,  e sceglie  qiie'  spoiihineì 
alti  che  ri>uliano  a protiUo  dello  stalo morboso.Ua 
qiicsio  primo  passo  apprende  il  principio  di  dire- 
zione di  quelli,  che  non  coopererebbero  che  a dan- 
no della  inFerinilù, se  fossero  lascioti  alla  loroaulu- 
mnllca  sinergia. 

La  sola  legge  dei  conirarj  6 poluta  cnirare  come 
baso  scìcniìlica  della  terapìa,  dopo  si  iiinglii  studi 
sulle  inlime  ragioni  dc’morbi.  .Ma  la  nalurn  non  si 
limila  a questa  logge  soilonlo  nella  sanazione  di 
ossi.  Come  sebbene  lalvolia  ella  segua  la  legge 
dei  simili,  non  è nemmeno  in  questa  sola  cun- 
eblusa  la  sua  allivilà  curatrice.  Tutti  gli  altri 
mezzi  sono  Fuori  del  sistema , destituiti  di  valore 
scienliflco,  e si  seguitano  solo  per  empirismo  o per 
tradizione,  ignorando  doiulc  derìvarunu,  e dii  ne 
fu  la  prima  msegnalricc.  Se  adunque  la  trovata  fii- 
doic  del  morbo  per  sé  sola  in  alcune  patologie  non 
conduce  la  terapeutica  che  alla  legge  dei  contrari, 
e se  d'nilro  canto  moltissimi  allri  Mino  i mezzi  cliu 
la  natura  impiega  a risolvere  e isolare,  e coinmii- 
lare  i procesai  morbosi,  è chiaro  <-he  senza  lo  stii- 
dioclinico  di  cnicslialli  sponlanci  Parte  si  condan- 
nerà da  sè  stessa  alla  ignoranza,  o per  lo  inciio  al- 
la irnpossibiiilà  di  dare  un  valore  scienlificu  a lutili 
mezzi  cincacissimi,  che  potrebbe  pur  conoscere,  e 
adoperare  studiando,  ed  imiUndo  la  natura  mede- 
sima. 

A voi  già  è nolo  per  quanto  io  diceva  nelle  le- 
zioni di  terapia  generale,  che  la  somma  di  codesti 
alti  in  una  mulatiia  qualunque  va  calcolntu  1.  dal 
numero,  e dalla  forza  deilo  secrezioni  libere, e dal- 
ia loro  simpatia  colla  funzione  delPorgano  alfelio  ; 
3.  dalla  forza  fondamentale  organica,  o vigore  ve- 
getativo: .1.  dalia  nualilà  integro  del  sangue:  4. 
dalla  forza  relativo  della  capacità  nervosa.  Olire  u 
questa  somma  di  poleri  fisiologici,  la  di  cui  pro- 
porzione colla  inlensiià  della  organica  lesione  impri- 
merà un  carallcrc  al  mclodtf  terapeutico  , dcoiisi 
in  pari  tempi  osservare  le  direzioni  loro,  e la  loro 
armonìa,  e ricercare  al  di  fuori  del  (csautu  leso  gli 
ostacoli  amovibili  che  quelle  direzioni , o questa 
armonia  perturbassero.  Ma  alla  imilazioiic  di  que- 
sti poteri  concorrerà  principalmcnic  il  conoscere  i 
modi  principali,  co’qiiali  essi  si  comportano.  Per 
quanto  a noi  renne  fallo  Un  qui  di  osservare  questi 
modi  diversi,  e moltiplicì  poimo  ridursi  ai  seguenti: 
1.  Per  derivazione,  o revulsione.  2.  Per  separazio- 
ne , defeeamento,  o c.spulsionc  cscretoria.  5.  Per 
riproduzione  u agglutinamento.  4.  Per  coiivergen- 
ti  di  elementi  imponderabili  capaci  od  operare  u* 
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na  fusktoe  nel  ceniro  dell’ ergano  alTcllo.  5.  Per 
processo  di  nutazione  chimica  nel  sangue,  o depo- 
sito susseguente  dei  principii  che  lo  mquiiioTano 
al  di  fuori  dei  centri  vitali.  6.  Per  reazione  dinami- 
ca coniratliva,  o espansiva.  7.  Per  isolamento,  o li- 
mitazione siccome  il  cerchio  di  materia  nera  allor- 
iiu  ai  tubercoli,  c le  cisti  dei  focolari  apoplcllici. 
8.  Per  compensazione,  come  l'emollisi  nei  vizi  pre- 
cordiali, le  separazioni  catarrali  nelfasma.  9.  Per 
azioni  nervose  reflesse,  c per  narcotismo.  A questi 
cd  altri  modi,  molli  de'quali  sono  imitabili  dall'ar- 
Ic,  si  allicnc  la  natura  conservatrice  non  solo  nelle 
malattie  acute,  ma  eziandio  nelle  croniche:  cd  £ in 
questo  ullimc  nello  quali  siamo  cosi  poveri  di  con- 
siglio, c d'ollisiti  efileace,  che  Imporla  massima- 
melile  lo  studiarli;  ed  è qui  massimamcnle  dove  il 
eam|)0  della  osservazione  è quasi  affano  vergine 
ancora.  Ha  questo  genere  utilissimo  di  osscrvazio. 
ni  si  limila  forse  allo  stalo  di  vilo,  c di  malattia?  Il 
c.vdavere,  l’anatomia  patologica  che  oggi  si  è falla 
sì  ricca  di  Irovamenli,  non  Tia  mai  altro  che  un  lin- 
guaggio? voglio  dire,  non  esprime  altro  clic  lesio- 
ni prodotlo  dal  processo  morboso?  Essa  ne  ha  un 
altro  di  utilità  non  minore,  ma  fin  qui  £ stalo  sem- 
pre presso  clic  muto  per  la  scienza  clinica. 

Quasiché  gl’iiifermi  adunali  nelle  cliniche  sale, 
uomini , 0 comuni  fratelli  non  fossero,  ma  male, 
riali  strumenti  d’  ambizione,  e di  solo  ammaestra- 
mento , si  vuole  oggi  che  il  primo  interesse  del 
Clinico  sia  quello  di  fare  nna  bella  diagnosi  ana- 
tomica, come  secondaria,  e (piasi  coinunal  pregio 
rilcnendosi  il  fare  di  belle  curo.  Il  prognostico  di, 
clic  curavaiisi  i nostri  padii  iliiriiiile  la  vita  dell'iii- 
formn,  quel  predire  un  e.sanlcma,  un’  emorragia  , 
un  delirio,  mi  nuovo  accesso  febrilc,  o convulsivo, 
lina  crisi  prossima,  lia  dovuto  cedere  il  posto  co- 
me iiniclolilo  al  nuovo  progiio.slico  cadaverico,  al 
predire  cioè  quello  clic  sarà  per  trovarsi  eniro  il 
cadavere. F.  chi  nuù  negare  clic  unii  si  mostri  oggi 
assai  più  dolio  il  Ciiuico  snpi  a il  eadiiverc,  clic  al 
lello  dell’  infernin  ? .Ma  dalle  niiissiiiie  vascolari 
iuirzloiii  discopcrle.ilai  più  ripnsti  ramniollimciiti, 
dai  coaguli, dalle  regclazimii  in  mille  mudi  distin- 
Ic,  dalle  epalizzazimii . dai  Uiliere.idi.  dagli  enflsà- 
nii,  dai  vcrsamciili  Iruvali.  e predclli,  insomma  da 
quel  superbo  non  rei  diss'io  ? in  clic  Icrminaiio 
oggi  i pazieiili,  c ililigciilissimi  lavori  del  collcllo, 
c Jet  microscopio  sul  cadavere, spesso  avviene  clic 
scarso , o nessun  ulile  iic  rilumi  alla  leraneulica. 
Il  guasto  degli  organi  nel  cadavere  non  )iuu  essere 
iti  ulile  .studio  alla  Clinica  se  iiuii  in  quaiilo  vi  si 
ravvisi,  0 vi  si  calcoli  un  lavoro  riparatore,  ìndizie 
ili  possibile  imilazionc  Icrapculica  : so  non  in 
ijuanlo  vi  si  rinvenga  un  clcmriilo  morboso  clic 
l'aric  possa  in  allro  sìmile  incoiilro  riniuovcrc.Co- 
me  nelle  maialile  non  si  deve  liiiiilare  I'  osserva- 
zione al  solo  organo  maialo , cosi  nel  cadavere  in 
mezzo  ai  guasti  disIruUìv  i cui  si  allribiiiscc  la  in- 
curabiliià  del  murbo  , c la  cagione  della  morie , 
debbonsi  a parer  mio  ricercare  gli  indizi , gli  ab- 
bozzi, di  quei  conali,  o processi  riparatori  che  la 
natura  nou  lascia  mai  di  operare  contro  il  lavoro 
dissoIvciUe  della  materia  morbosa,  lina  nuova 
aiialomia  patologica  in  che  fossero  raccolte,  e de- 
lincale queste  Iraccc.c  dizliiilc  dai  guasti  distrut- 
tivi del  morbo  sarebbe  il  primo  anello  scoperto  di 
■'oiincssinnc  Ira  ic  sezioni  analomiclic,  c la  terapia 
spedalo.  l'croccli£  si  intenderebbe  come  i lavori 


riferibili  agli  alti  .spontanei  non  sono  da  ennfnn- 
dersi  coi  giiasii  dell’organo,  nè  la  inlcgrilà  di  al- 
cuni sistemi,  0 tessuti  sarebbe  più  trascurala  nel 
calcolo  dello  cagioni  di  morte  : s’ intenderebbe 
come,  e per  quali  sistemi  si  adoperasse  la  natura 
a sostenere  per  un  dato  tempo  la  vila  ad  onta  del 
guasto  d’  un  organo  principale , c se  fra  coicsii 
modi  ve  ne  siano  degl’  imilabili  : s’ inienderebbe 
perchè  le  iocoolc  riparasioni  lendcnii  ad  isolare 
la  maialila  non  poterono  compiersi  ; o pcrclié  ad 
onta  del  loro  compimento  avvennero  tuttavia  mor- 
tali degenerazioni  : s' intenderebbe  come  gli  ef- 
fetti dei  processi  distruttori , e dei  riparatori  Ira 
loro  distinti  passano  connettersi  colle  cause  ante- 
riori, c col  modo  d’esistere  acino,  o cronico  della 
maialila. Questa  aiinlomia  piilningica  adunque  che 
ai  nostri  tempi  è si  brillante  nella  molllluuiiic  , o 
nel  pregio  delle  sne  discoperic,  solTra  qiirslo  con- 
siglio di  non  porre  più  in  oblio  le  Iraeeie  di  quello 
tendenze  riparatrici  clic  la  iialura  lascia  spcs.sissi- 
mo,  a eli!  ben  guarda , visibilmciilo  impresse  an- 
che nel  cadavere.  E pnicliò  riicngliiamo  noi  clic  a 
coslilulre  il  foiidainciilo  empirico  della  Mcdiciii.v 
clinica  la  osservazione  dell’  organo  maialo , si  in 
vilo  che  nel  cadavere  , non  possa  condurre  a rc- 
sullamcnli  Icrapeulici  se  non  è anche  estesa  agli 
ani  spontanei  della  natura  , ed  alle  vestigia  delle 
operazioni  loro  sin  cniro  al  cadavere , vorrcinmii 
elio  nessun  medico  al  Iella  dell'  infermo,  o a lato 
del  cadavere  dimenticasse  cb'  egli  lia  sempre  di- 
nanzi due  venerandi  simulacri  ; I’  uno  è Ippncralo 
a destra,  l’altro  è Morgagni  a sinistra,  c clic  devo 
spendere  nello  studio  diagiiositco  tutta  quella  at- 
tenzione clic  c r nna  e l’ allro  di  tali  sommi  niac- 
slr!  per  la  parie  loro,  se  ivi  realmente  presenti  fos- 
sero, esigerebbero. 

II. 

A4I  secondo  fondamento  della  Medicina  clinica 
clic  ha  per  oggetto  di  migliorare  la  inlciprelaziuiiu 
dei  fenomeni  è appunto  ['  analitico,  0 l'inlcrprcta- 
livo.  Il  medico  è prima  1111  artista  iniilalore,poscia 
uno  scienziato  Inlerprcle.  All'  arie  imilalricc  soc- 
corre lolla  la  parie  empirica  dcU'osservazinne.clic 
è delincala  nel  gran  quadro  della  iialnra  divisa  fra 
r analomia  degli  organi  alleili,  c gli  alli  spniitaiici 
di  riparazìoiie.Alla  iiilcrprclazione  scicniiliea  soc- 
corro la  parlo  contemporanea  progressiva  dello 
scienze  naiurali  tulle  , c massimamcnle  delle  iisi- 
co-cliimiclic.  E questa  parto  non  è siala  mai  in 
cosi  buon  sentiero  come  oggi , pcrnccliè  non  fa 
passo  clic  non  sia  proceduto  dalla  esperienza  ; cd 
oggi  inlcrprelazioiic  di  fciiomeno.e  spcriciize  suo- 
nano il  niede.simo.  E quaidoalla  Medicina  clinica, 
fra  le  moltissimo  che  oggi  ne  corrono,  quelle  elio 
principalmente  la  riguardano  sono  le  spericiize  sul 
sangue , c sul  Icssulo  nervoso  ; perocché  come  io 
vi  dimosirava  in  Terapia  generale  liillc  le  nialallin 
idiopaliclic  vanno  a ridursi  a primigenie  allcrarioiii 
0 dell'  imn , 0 doU'alIro  di  cudcsiì  due  grandi  si- 
slcmi  vitali. 

Se  ci  siamo  ritirali  dagli  errori  in  che  ilispolira- 
fflcnlc  ci  serMva  un  issolulo  solidisinn.In  iliddna- 
mn  alle  esperienze  sul  sangue  ; e se  I'  elcincnio 
nervoso  è cnirulo  di  nuovo  ne'  familiari  slinlì  di-i 
Flsluliighi , e nelle  opportune  applicazioni  paiolo- 
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girile  (lei  Clinici , lo  ilobbiamo  del  pari  a quelli 
iillimi  cspcrimenli , che  hanno  inirodnllo  molla 
parie  posiliva  nel  magislero  delle  funiioni  di  oue- 
slo  organo  aublirnc,  dcsiinalo  ad  immaginare  r n- 
manila.Ed  in  meuo  alla  copia  immensa  dei  resul- 
lamenli  di  lali  espcricntc  io  non  avrei  a darvi  al- 
tro consiglio  che  la  priidenta  nella  scelta,  e la  at- 
I vcdniciia  nelle  deduiioni.  Quanto  al  primo  con- 
' sigilo  voi  sapete  esservi  qualche  genia  di  seiensiali 
che  nel  metodo  esperimenlalo  è eadula  in  tale  in- 
lempcrania,  che  riducendo  ad  una  perpetua  ma- 
nualilt  ogni  più  lieve  eoncello  del  pensiero  , ha 
degradalo  l' autorità  del  metodo  per  troppo  abu- 
sarne; c pur  sempre  ambiiiosa  di  stringere  lo  scet- 
tro della  sciensa , l'Iia  convertito  in  una  specie  di 
dispotismo , disvelando  insieme  la  povertà  della 
. sua  potenza  iniellelltinle  inventiva  , nè  a torlo  fa- 
I rendasi  chiamare  la  fabbricatrice  di  esperienze  su 
li  pensieri  alimi.  Voi  invece  manlerrcle  la  caslilà 
dello  sperimento  , e la  di  lui  armonia  colle  pru- 
denli,  ed  acute  suggestioni  del  pensiero.  Agl'inge- 
gni clic  ne  sono  fumili  non  manca  che  l'aiulo  del- 
I’  esperienza  per  islanciarsi  a grandi  scoperte.  E 
può  venir  danno  alla  scienza  anche  dal  non  saper 
cogliere  il  periodo  opportuno  per  le  deduzioni  dal- 
r andamcnlo  di  alcune  esperienze  insliluile  in  un 
periodo  incilesimo.  Le  scienze  nel  loro  procedere 
si  fermano  talvolta  sopra  alcuni  concelli  cspcri- 
menlali  ritenendoli  per  dogmi  non  più  susccllibill 
di  controversia. Volendole  altri  risospingere,  c me- 
glio chiarire  quei  falli,  vi  iniromcllono  la  nuova 
esperienza  con  nuovi  mezzi  ; e queste  nuove  ope- 
razioni decomponendo  quelle  sintesi  già  slabihle, 
inlrndiicono  un  periodo  di  scetticismo,  o di  tran- 
sizione che  i malarcorli  non  avvertono , c impa- 
zicnli  come  sono  di  dedurre,  c di  dedurre  dai  fal- 
li. li  fabbricano  sopra  teorie  che  non  reggono  agli 
iilleriori  progressi  delle  esperienze  mcdcsime.Clii 
rnnnsce  la  storia  del  melodo  sperimentale  avverte 
insieme  a qnosii  periodi , c prima  di  valersi  dei 
nuovi  rcsullamenli,  aspella  che  l'oscillare  nel  mo- 
vimento delle  esperienze  si  fermi  nel  punto  di  un 
progresso  clfcllivo , onde  ingranilire  la  scienza 
con  una  più  stabile  e rolla  interpretazione  dei  fe- 
nomeni. 

Nè  a noi  baslerà  di  essere  soliamo  spellalori , o 
raccoglitori  degli  sperimenli  alimi  ; cbè  dovremo 
insliliiirnc  da  noi  slessi , c ci  occuperemo  dello 
metamorfosi  del  s,vnguc , e di  quelle  del  tessuto 
nervoso,  nelle  quali  crediamo  riporsi  le  ragioni  di 
molle  forme  di  malattie  non  ben  conosciute  lìno- 
rn:  e in  tali  disquisizioni  faremo  entrare  gli  afilli 
della  chimica  orgaidca,c  quelli  ancor  più  possenti 
«lei  niii’roscopii,  per  i quali  ultimi  mezzi  tante,  e si 
nuove  cognizioni  sono  entrale  in  Kniologia  , e in 
Neurologia.  La  direzione  che  noi  daremo  agli  es- 
perimenti sulle  metamorfosi  del  sangue  sarà  diver- 
sa da  quella  che  i chimici  hanno  seguilo  fInora.Noi 
non  ricercheremo  in  quali  elassi  di  malattie  pre- 
domini più  un  principio  che  un  altro  cnlla  mira  di 
dilTcrenziarne  I sommi  generi  per  cotesti  principii, 
lo  stimo  che  a rendere  assai  più  utili  lali  esperi- 
incnli  c albi  Patologia,  e olla  Clinica,  si  debba  di- 
rigere r altenzionc  a discuoprire  le  metamorfosi 
clic  il  sangue  subisce  durante  il  corso  delle  ma- 
lallie  stesse,  c come  queste  metamorfosi  in  alenili 
rasi  sieiio  spontanee,  in  nitri  roadinvalo  dall'anc, 
e in  quale  corrispondenza  si  manlengano  colle 


complicazioni  e colle  crisi  delle  nialallle.E  non  di- 
spero che  da  tali  ricerche,  che  già  cominciammo 
sino  dal  gennaio  deli'  anno  scorso  (e  voi  tutti  ne 
potete  far  fede}  apparirà  dimostrato,  che  i resul- 
tomenti  ottenuti  finora  in  on  modo  ^nerico  sulle 
sole  classi  delle  malattie,  non  possono  avere  sta- 
bilità clinica;  dacché  in  una  stessa  malattia  il  san- 
gue varia  a seconda  delle  complicazioni,  o dei  pe- 
riodi del  processo  morboso.  E queste  varietà  me- 
glio si  desumono  per  al  presente  da  certi  caratteri 
fisici  che  il  sangue  estratto  costantemente  dimo- 
stra, di  quello  elio  dalle  analisi  chimiche,  per  quel 
non  esservi  ancora  uniformità  di  sentenze  intorno 
le  proprietà  differenziali  di  alcuni  elementi  del 
sangue,  e intorno  ai  processi  migliori  da  adope- 
rarsi in  delle  analisi.  Nnlladimcno  veggo  oggi  che 
l’Andral  si  é aflidato  arditamente  alla  chimica  per 
istituire  ricerche  sulle  varietà  del  sangue  in  una 
stessa  malattia,  c nello  scopo  non  dissimili  dalle 
nostre.  Ed  é stato  per  me  un  conforto  il  vedere 
quel  distinlo  Clinico  aver  riconosciuto  al  pari  di 
noi  la  utilità  di  scandagliare  la  influenza  delie 
complicazioni  sul  sangue,  c averla  dimostrata  eon 
chimici  mezzi.  E sebbene  egli  non  abbia  iiiollrate 
le  sue  indagini  a trovare  corrispondenze  fm  le  pro- 

Porzinni  degli  elementi  del  sangue  e il  prineipto 
acme  c le  spontanee  conversioni  c lermiRadani 
dei  morbi;  sebbene  valutando  egli  troppo  présla- 
menle  come  fibrina  tnlta  la  parte  eoagulab*le,  eo- 
celto  i globuli  e il  siero,  non  abbia  potuto  quindi 
vedere  Ira  i reumatismi  acuti  e le  pneomoniti  nea- 
sun’allra  differenza  che  di  quantità  tra  la  Sbrina  e 
i globuli;  sebbene  forse  per  la  stessa  ragione  egli 
abbia  dovuto  trovare  la  quanlilà  della  Sbrina  7n- 
dipendcntc  daH'nbbassamento  della  cifra  dei  glo- 
buli nella  clorosi  ; ciò  non  ostante  la  corrispon- 
denza dei  earallcri  cinmici  trovati  dall'  Andrai  coi 
caralleri  fisici  da  me  incontrati  pur  vari!  nelle  com- 
plicazioni di  alcune  malattie  , accresce  il  valore 
delle  osservazioni  nostre , e dà  al  criterio  clinico 
delle  melamorfosi  del  sangue  durante  il  corso  di 
una  stessa  malallia  la  posslbìlilà  di  essere  oggi  fi- 
sicameiilce  chiniicamcnlc  dimostrato.  Noi  adia- 
mo veduto  insieme  l'anno  scarso  nello  scorbuto  il 
sangue  vappido,  e spoglio  quasi  affialto  di  fibrina, 
riprendere  questo  elemento  , discernibile  per  de- 
ciso stato  cotennoso,  quando  sviinppavasi  il  can- 
cro acquatico  con  diDerite  gingivalo,  enfiato  risi- 
pelatoso  alle  gole , c febbre  , c qncsli  fenomeni 
scomparendo  riprendere  il  sangue  il  carallcrc  scor- 
butico primilivo.  In  varie  pleuritidi  di  origino  reu- 
matica io  vi  Ilo  altresì  dimostralo,  come  il  sangue 
presentava  nella  sua  cotenna  caratteri  fisici  diver- 
si, a seconda  clic  in  esso  aumcntavasi  o decresce- 
va la  metamorfosi  llogislica.  Avete  notalo  in  prin- 
cipio la  coteiiiia  cosllliiila  da  uno  strato  biancastro 
c molle,  cmilcnenle  alla  supcrlicio,  o nell'  interno 
delle  ampolle  |iiene  di  mi  umore,  o sieroso,  o ge- 
latinoso : in  seguilo  sono  ,v  codesto  strato  presen- 
tarsene mi  nitro  rossastro  piò  assai  compatto  a fi- 
bre finissiiiio,  i|uasì  imo  strato  enrneo^  il  i|u.vle  de- 
cresce, n si  nnmciila  in  conipallezzn,  m altezza,  c 
in  colorilo  ili  immicr.T,  clic  (liò  iiili  ris.T  è la  incla- 
niorfosi  llogislira  .issimla  d.il  sangue. Ed  ove  que- 
sta riloriii  ìli  suo  sl.ito  rcnmalieo  originario  la  eo- 
lenna  non  presenta  più  che  il  suostralo  bìaneaslro 
superiore  qiia.si  muco  condensalo,  ovvero  si  tras- 
forma in  una  specie  di  cìsii  clic  cullo  contiene 
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parte  di‘Uo  strato  carneo  inferìorc.ma  co^ì  yhivaio 
nel  colore,  c così  rammollito  nella  compalleiza  , 
che  indica  la  sua  prossima  conversione  nella  im- 
tura  albuminosa. Osservaste  di  più  clic  (juamlo  l’u- 
more gelatinoso  conlonolo  nelle  ampolle  del  pri- 
mo slralo  sì  rende  fluido,  o sieroso,  se  qiicsio  fe- 
nomeno coincide  con  aumcnlaia  proporzione  del 
siero  in  che  nuota  il  grumo,  questo  del  pari  coin- 
cide col  periodo  di  versamento,©  irasudazionc  lin- 
fare  nelle  alTczioni  reumatiche;  e dissipale  le  ede- 
mazie  del  cellulare  sub-cutaneo  , o delle  inicrne 
cavità,  e cessata  la  inalallia,  scomparire  nel  san- 
gue i fenomeni  sopra  indicali.  Mon  ci  erano  ancoi- 
giuntc  le  osservazioni  di  Andrai  quando  voi  già  co- 
noscevate, die  il  sangue  rimane  inatlerato  ne' suoi 
caraneri  tisici  Unto  neir  esantema  vaioloso , che 
nelle  febbri  inlermìllcnli,  a meno  clic  non  vi  siano 
gravi  complicazioni.  Oggi  vedete  clic  non  variano 
nemmeno  gran  fatto  ì suoi  caratteri  chimici.  E nel 
vero  Tallerala  crasi  del  sangue  per  effello  imme* 
dialo  dì  contagi  0 miasmi, 0 non  ò dimostrabile  ncr 
i mozzi  a noi  noli,  o,  come  sembra  più  probabile  , 
quando  si  incontri  associala  con  tali  malallic,o  prcc- 
sislcva,  od  è fenomeno  di  complicazione  o di  suc- 
cessione morbosa. 

Onde  vcriflcarc  queste  nostre  osservazioni  sulla 
cotenna  basta  esaminarla  più  diligcnlcmcnle  clic 
non  si  è fatto  finora.  Conviene  isolarla  dal  cruore, 
c tagliare  di  basso  in  alto  H suo  disco  , c quindi 
esaminare  gli  strati  saddetli.  Lo  strato  carneo  nel 
quale  ra  notala  la  compattezza,  i)  colore,  c la  ele- 
vatezza si  osserva  sempre  al  di  soUo  dello  strato 
liiancaslro  superiore;  e non  mai  in  riiip|lu,ina  sem- 
pre in  questo  sogliono  presentarsi  le  ampolle  con- 
tenenti umore  sieroso,  o gelatinoso.  Per  osservare 
ili  che  proporzione  stanno  nlbtimiiia  c flbrina  nei 
due  strati  cotennosi  dconsì  separare  rimo  dall'al- 
tro, quindi  porli  uno  per  volln  in  un  paniiuliiio  v. 
tiralicarnc  la  sprcmilura  cniro  l'acqua  . flncliè  la 
loro  parte  fluida-sin  tutta  scomparsa.  (ìsscrvamiu 
quindi  il  rCvSiduo  contenuto  nel  pannolino  si  trova 
che  io  slralo  albuminoso  sì  è quasi  inlernmenlc 
disciolio  lasciando  poche  fibre  aggruppate  di  ma- 
Irirc  fibrinosa;  lo  strato  fibrinoso  invece  puro  per- 
de nella  sua  massa  , c si  Irnvn  in  comparazione 
della  suddelta  matrice  rcsidiinlc  molto  maggiore, 
ttuaiido  la  cotenna  albuminosa  ù sola,  ed  è conte- 
niil.1  entro  una  cisti  a foggia  di  inembrann,  sprc- 
ineiiiloia  scompare  quasi  inlcramenle,  c non  resta 
che  la  matrice  fibrinosa  di  questa  membrana  che 
la  involgeva.  E per  verifìcnrc  del  pari  (il  clic  |>iii 
iinporlu  ) la  connessione  di  questi  diversi  carallcri 
della  cotenna  coi  periodi  della  nialallin  , bisogna 
tener  conto  dei  caratteri  rinvcnuli  nei  primi  sa- 
lassi quando  il  grado  della  malaltia  ne  csigclle  al- 
le dosi  ordinarie:  c quando  In  malallìa  inclini  ver- 
so alcun  mtiinmenlo  , o si  voglia  anche  ricercare 
la  mulaziono  avvenuta  nel  sangue  o malattia  fini- 
la  v si  può  impunemente  praticare  qualche  salasso 
esplorativo  di  due  , o Ire  oiiec  por  questo  fine  pa- 
tologico,'che  lo  reputo  di  massima  utilità  clinica. 
\ ero  è bene  che  essendo  qui  il  salasso  bencliè  pie- 
coli.ssimo  a maniera  di  esperimento,  c non  di  me- 
dirnincnto , non  potrà  praticarsi  che  con  rslrcma 
parsimonia,  c In  casi , c in  momenli  nei  quali  si 
possa  esser  certi  che  due , o tre  once  di  sangue 
perduto  non  rechino  danno.  (!on  la  condizione 
j binqiie  di  ima  gran«le  pru.lenza  mi  sia  Icciio  eli 
. Voi  1. 


raccomandare  ai  (dinirl  questo  genere  di  ricerche, 
benché  litnil.vio  ad  alitimi  soli  earatleri  libici  del 
sangue  estrailo  ; atlendemlo  clic  la  scienza  chiiiii- 
ca  , siccome  ha  già  fultu  in  gran  parte  per  opera 
di  Andrai,  possa  chiamarsi  in  aiuto  per  convali- 
darli. 

CIÒ  nondimeno  io  credo  di  essere  in  armonia 
coi  Chimici  chiamando  libro-alhuiniiioso  lo  strato 
Intero  componente  In  cotenna.  Ma  essendo  quota 
r.omposla  sposso  di  due  strati  distintissimi  per  ca- 
rullori  fisici , qual’ ò lo  slralo  carneo  infcrioie,  e 
io  strato  bianco  superìorc,sarci  inclinalo  a riguar- 
dar questo  come  albuminoso,  c Tallro  come  < oni- 
posto  eschisivamcnic  di  fibrina. So  che  alla  chimi- 
: cu  non  è ancora  possibile  trovare  diversità  tra  l’al- 
bumina  coagulala  c la  fdirina;  ma  so  del  pari  clm 
molti  vaiolili  stimano  allrcllanto  impossibile  il  le- 
ticrlc  per  ìdonllclie.  In  ogni  modo  ritornile  nnrlie 
per  un  solo  elemento  , questo  si  olTrircbbc  olloni 
con  gradi  (ali  di  inclinazione  verso  Tiinn  o l'altra 
forma,  da  poter  prescniarc  due  caratteri  fìsici  di- 
versi nella  slessa  colemia  riunili.  È inconlraslnbiio 
che  I' una  di  tali  modificazioni  lia  tendenza  alla 
vcgelazionc  carnea,  V altra  alia  degcncraiionc  ac- 
quosa; c.lie  cause  opposto  le  producono, e che  s'in  - 
\ cohtrano  c isolate  e nello  stalo  di  più  o meno  a- 
vunzala  e.  completa  metamorfosi  in  mia  stessa  nia- 
laliia.  Oniiidi  il  convcrlirsi  clic  luna  fu  nell'  altra 
arlilicialmciilc,o  il  potersi  iniziare  c gradulamenio 
completare  simile  conversione  . prova  che  anche 
nel  sangue  estrailo  , ove  io  stalo  patologico  operi 
altrcllanlo,  ponendo  menic  agli  strali  della  roicn- 
na,  secondocliè  più  inclinano  verso  ì carallcri  alhn- 
mìnosi  o fUirinosi , si  può  avere  un  crilcrio  clinico 
corrispondente  alla  natura  e alle  fasi  della  inalai-  - 
lia.  Per  conseguenza  quando  lo  stato  patologico 
faccia  eccedere  nel  sangue  V clemenlo  albumino- 
so, il  clic  semiira  essere  il  caraucrc  chimico  oc 
ganiro  delia  condizione  reumalica,  lo  slralo  nlbii- 
. minoso  della  rolenna  , o sarà  solo,  o predominerà 
1 cerinmcnic  sullo  slralo  fibrinoso  sollopnslo,  .n  m»-- 
' un  che,  come  avviene  nell'  idropc  albuminosa  di 
Brighi , mio  stalo  palologiro  dei  reni  non  separi 
cotesto  elemento  eccessivo  dal  sangue  per  soprac- 
caricarne le  urine  ; qunmin  invece  ercrtlerà  )'  <•- 
Icmcnio  fibrinoso,  siccome  avviene  cosianlemcnic 
nelle  gcmiiitc  inlinnimazìoni.  io  strato  carneo  in- 
feriorc  eccellerà  del  pari  sul  primo , e il  conver- 
tirsi dello  stalo  del  sangue  nell'una,  o neiralirn  di 
queste  due  diatesi  nel  corso  di  una  medesima  m i- 
biliia,  potrà  pure  essere  sino  a un  certo  punto  m 
i relazione  col  mulnmenli  dei  carallcri  fisici , clic  i 
! tlue  strali  componcnii  la  colonna  sogliono  presen- 
tare. 

Pochi  lianno  sin  ora,  cìi’lo  mi  sappia,  applicalo 
alla  dolirìna  generale  delle  malallic  nervose  le  os- 
servazioni. 0 le  sperienze  che  oggi  sì  posseggono 
sulle  raelamorfosl  del  tessuto  nerveo  nello"  sialo 
patologico.  Questo  fallo  che  e*  così  insigne  per  I 
Fisiologlii , 0 ebe  1*  Eiitomnlogta  spccialmcnlr  ci 
presenta  in  un  modo  evidentissimo,  è tempo  che 
occupi  ancora  raltcnzionc  dei  Patologhi.  In  Neu- 
rologia molle  sono  le  sperienze  del  moderni  che 
racciiiudono  nllincnia  colle  malallic  del  sisieinn 
nervoso.  Anzi  in  slimo  che  elleno  sirno  a tal  pimlo 
pcrvcnulc  da  presentarci  il  bindninenlo  anatomico, 
e sprrimenlale  «Iella  leoria  delle  Ncnrnsi.La  qmde 
■soffriva  appiinln  contraili  n.m  pochi  pff  la  var.i  in- 
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lrr|»iL‘Uuione  Ji  i fcii&iiu  iii , per  )u  manraiiza  di 
tiiiii  bu&u  uiiutuiiiira,  c per  il  difeUG  di  mia  logge 
di  allituMua,  di  origine  atialumica  ui)circbsa«  Ira  il 
sangue,  c il  prìitciiMO  d’ imicrvaxianc.  Corrono  or- 
mui  più  di  olio  anni  da  clic  io  volendo  slabilirc  i 
caraUcri  dilTercnziali  Ira  la  Neurosi  sintomatica,  c 
la  essenziale  riportava  alla  prima  la  maggior  parte 
delle  ullcrazioui  di  Icssulo  allora  più  noIc,c  quanlo 
alla  seconda  slubìliva,ciic  il  principio  di  ogni  neu- 
rosi cssenziulc  consistesse  nella  alterazione  del 
purlieular  modo  dì  vita  del  sistema  nerveo  , nè  la 
scienza,  io  diceva,  ci  pone  ancora  nel  caso  di  po- 
fi  r assegnare  a coleste  ullcrazioui  nessuna  lesione 
inatcriarc  della  polpa  nmea  che  loro  sia  corri- 
spondente. E nel  monlre  aliti  avrebbero  voluto  as- 
.^eggi'Uare  le  neurosi  airinipero  del  sangue  appog- 
giali ud  alcuni  c.spcrimcnii,  io  non  poteva  die  op- 
inine alil  i dimostranti  rimpcro  assoluto  dei  nervi 
sugli  onici  del  sangue. Per  tal  modo  In  srienza  aN 
Jota  lasiiuvu  auibc  le  partì  in  due  eslremì,  che  co- 
me esclusivi  erano  entrambi  viziosi.  Oli  ulteriori 
studi , e progressi  della  Neurologia  dimostrano 
oggi , che  Ira  le  inciduvulc  alicrazioni  di  icssulo 
nerveo  ve  ne  ha  delle  primilive,c  su  nueslc  si  può 
slahilire  una  base  anaiumica  discernibile  a molle 
neurosi  idiopuiiche,ncl  meiilrc  che  altre  o nascon- 
dono tuliavia  lu  loro  orgonicii  traccia,  o npnarten- 
gnno  come  sintomatiche  alle  alterazioni  della  ma- 
iiicc  celiulo-vascolarc  dei  nervi  sicssi;  e dimoslra- 
no  de)  pari,  che  nella  strullurn  medesima  e nella 
«fiialilù  delle  libre  compoiienli  alcuni  ceniti  de) 
sisleinu  nervoso  è riposta  una  legge  di  connessio- 
ne ira  le  maialile  nervose , e quelle  dei  processi 
assimilnlivi,  o del  sangue. 

Graiidemcnlc  avanzala  è per  certo  colle  ultime 
esperienze  Gsiologichc  la  interpretazione  dei  fc- 
nomcni  nervosi.  si  riporlano  a'ioro  ccnlrì,  e 
nei  centri  medesimi  alle  loro  precise  origini  di  sen- 
so, 0 di  molo  pcrvcrlito.  Ma  il  renomciio  inlorno 
ni  <]iialc  deve  la  Clinica  rivolgere  la  sua  allenziu- 
lic  si  è quello  delle  anioni  ri  flesse, tìtmdc  partono 
lume  nuove  ragioni,  e tutte  cene  della  fenomeno- 
logia dei  morbi.  I.c  quali  azioni  ridesse  riposano 
poi  su  i medesimi  principi  sui  quali  io  stabiliva  il 
molo  ccnlrifugo , e ccnlripelo  delle  correnti  ncu- 
ro-elelirichc,  distinguendone  alcune  anche  col  no- 
me di  correnti  dì  scarico.  E secondo  che  alcime 
rsperìcnze  cominciano  a manifeslnrmi  coleste  azio- 
ni redessc , che  Miirsal-lfall  e Moller  limilann  al- 
r asse  cerebro-spinale,  cumpclcrebbcro  atlresl  al 
sislcina  gniiglionare  in  se  stesso  senza  rintcrvento 
del  cervello,  o dello  spinai  midollo»  E di  qui  pure 
potrebbe  riirarsi  spiegazione  di  certi  fenomeni  di 
crisi  con  mutale  secrezioni , i «mali  in  mezzo  alla 
quiete  del  midollo  spinale  e delle  masse  cnccfuli- 
clie  non  saprebbero  appartenere  che  alla  mcnlo- 
vnlA  |iroprietà  fra  plessi  e plessi,  e gangli  e gan- 
gli etu>lotile. 

La  buse  organica  che  può  aver  oggi  la  dottrina 
delle  Neurosi  riposa  sopra  certi  c.'nnhiamcnli  del 
lessuto  nerveo  nconosciuli  come  primitivi , sopra 
osservazioni  microscopiche,  e sopra  analisi  chimi- 
che. Subisco  anche  nello  stato  sano  la  sostanza 
cmnponenle  i lc.^suli  nervosi  alcune  metamorfosi 
relative  alle  età,  e riconoscibili  per  la  varietà  del 
suo  colorito.  Dal  giallastro  rudimentale  passa  al 
colore  di  castagna,  quindi  al  cinereo,  e nella  de- 
crepitezza rilonia  ad  assumere  la  languida  tinta 
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gi.illa>lra  niilimenlale.  Questa  mt  lacromoìti  o mii- 
hi/ìone  di  colorito  proprio  che  si  osserva  nei  cen- 
tri iirrvo.sÌ.  e dovuta  al  predominio  delle  fibre  grì- 
gie Mille  bianclic,  o di  queste  su  miclle.hal  qualo 

Itredomitiio  come  può  cominciare  la  cosi  detta  iiio- 
Hlitù  nervosa,  scn.dbililà  eccessiva  , nervoso  tem- 
peramento , 0 in  altri  termini  uno  stato  organicu 
predisponente  alle  nervose  iifTezionitCasI  la  mede- 
sima condizione  può  elevarsi  al  grado  di  patologi- 
ca. E da  ciò  dobbiamo  oggi  desumerò  la  ncccssilà 
di  por  mente  a simili  mutazioni  del  colorilo , av- 
vertendo di  non  confonderle  colla  colorazione  ros- 
sa, 0 punteggiala  ,0  uniforme  che  per  diversi  gradi 
può  giungere  alla  tinta  bruna, o di  lavagna, le  quali 
ultime  dipendono  dalle  diverse  proporzioni  uellt 
mulerìa  colorante  del  sangnc.l.a  mefacrornoai  pii- 
milica  va  dui  giallastro  al  castagno,  dal  caslagno 
:il  cincriccio  , e si  cfrotlua  indipcndcnlcincnte  da 
qualunque  iiifillrazionc,o  travnsameoto  di  sangue. 

> 'ha  un  rammoffiniciifo  primitivo  riconosciuto 
du  Andrai  e da  ^o^ta^ , come  indipcndcnlc  da  e- 
morrugie,  dn  macerazioni  per  versaincnli . da  fu- 
sione per  malerin  piiriformc  infiltratasi.  ha  un 
im/trr(incnfn  pnniifiro  riconosciuto  dal  Uonillaud, 
dall'  Aiutrnl.  dal  Payen,  Intorno  al  quale  lo  stesso 
l.oilrniand  ha  credulo,  clic  potesse  essere  un  mo- 
do di  guarigione  spontanea  del  ranmiolliiiienlo. 

A lia  luilpertrofia  prhnitivn  riconosciuta  dal  Mor- 
gagni, dui  Laciincc,  dairiluliii.  e dallo  stesso  An- 
drai riguardata  come  indipomlcnie  dolla  sua  ipe- 
remia. V'ha  un*  a/ro/fa  primttìca:  alcuno  partì 
del  cervello  o del  tronco  siiiiialc  rimangono  nel 
loro  stalo  rudimenlarto  , e Jadclot . Iteli  o Andrai 
Irovaronla  come  base  analoinico-patolof>ica  di  par- 
ticolari neurosi.  Il  rilngc  professore  a Bruxelles  ha 
già  institiiilc  molle  osservazioni  microscopiche  sut 
rctvriio  maialo, le  quali  os.*«i'rvazium  unite  a quelle 
llsiologichc  sulle  Gore  sensorie  e molriri , e sulle 
fdirn  grig<‘,  o ganglionari  gin  romiiicialc  dal  Fon- 
tana, e perrozionalc  ilnlT  Etiercinherg  , dal  Yoicn- 
t u,  dal  ilaninii  e dal  Mullcr  iiigrandiscnnu  i mezzi 
di  Irovnmeiilo  delle  orgmiìchc  miilnzioni  sullo 
quali  si  elevano  le  mnluitie  dei  nervi.  E il  Magcii- 
ilie,  sebbene  poro  inclinalo  a favorire  1’  anatomia 
mierosenpica  alemanna,  confessa  però  di  over  no- 
Inlo  nc'snoi  esami  mierosconiei  delle  diverse  parti 
del  cervello  , rhc  eiascuiia  ut  es.se  aveva  uno  spe- 
ciale nggregameiilo  molcc«dare.  Le  ultime  analisi 
eliimichc  della  massa  cnccfidica  hanno  discoperto 
ut  t'uucrh  due  sostanze  isumrricite  ( crfoìote  o 
clecnccphol)  che  possono  l'ima  nell’  altra  trasfor- 
marsi priinilivamente,  e le  vuric  proporzioni  del 
fosforo  nella  medesima  polpa  nervosa,  e le  ollcra- 
zioiiì  primitive  del  niiiJo  eiirefahvrarhidinno  co- 
.siiiiiir  possono  ogf;i  nlirclhinli  fondamenti  ammis- 
sibili di  pervertila  innervazinno. 

Ma  un  pnnio  congiuntivo  rrslavu  a trovarsi  tra 
le  neurosi  e le  ullcrazioui  dei  processi  assimilati- 
vi. onde  In  essenziale  natura  di  quelle  non  venisse 
in  leoriea  come  non  la  è in  fatto  conlraslatu  da 
qiie.sic  , e viceversa.  Le  nllimo  osservazioni  siilU 
slrnthira  della  sostanza  grigia  <lci  tessuti  nervei 
hanno  di.vvi'lnlo  in  essa  molli  caratteri  ehe  la  rav- 
vicinano a quelli  del  sangue.  DessA  è composta 
quasi  interamente  d'una  mussa  globulosa  secondo 
A aIcntin.Mullcr  e IliitnaK.Qucsl’nUimo  micrngrafo 
ha  trovato  i grossi  gluhtili  gutiglionuri  iiioitn  simili 
ai  globuli  del  sangue  della  rana.  Egli  osserva  del 


DI  MKDICIiVV  CLINICA. 


pari,  chele  flbrc  gli^ic  nelle  quali  non  si  inconirat 
mai  BOslanxu  tiibulosu  , hanno  una  superdeie  clic 
ircscnta  qua  e là  delle  piccole  gramilnzioni  mia- 
oglie  a quelle  che  si  veggono  sulle  più  sonili  ra> 
miQeationi  dei  capillari,  j'.  iiiollrc  ìnconlra>lubilc  ' 
la  preponderanza  delle  libre  grigie  nel  sislrma 
ganglioiiarc , dalle  quali  parie  in  forma  raggi8iile| 
r iiilluenza  nervosa  che. presiede  alle  operazioni  ‘ 
della  cbimica  organica.  K incotilrnslabile  del  pari  ' 
clic  da  questi  carallcri  si  allontana  alT.iltn  lo  so-i 
stanza  bianca,  c del  cervello,  edei  Iruiirìil  e rami  | 
nervosi  motori , o sensi  feri.  Donde  è provato  cliCi 
il  sistema  delle  fibre  grigie  sla  quello  dove  melln-j 
no  capo  le  leggi  di  aiiinenza  Ira  il  saligno  c il 
prinripio  d'inncrvazionc.  E generalmente  si  ossee- 1 
va  clic  nelle  neurosi  clic  liamio  sede  nelPasse  ee-| 
rebro-spinalc  è più  rara  In  pcrvcrlila  iiulrizitme  , ) 
clic  non  è in  quelle  che  hanno  sede  nel  sisleinn  | 
ganglionarc.  Ed  ecco  r alterno  ricambiarsi  dello 
condizioni  di  Paratrofia  con  quelle  di  Pnrncstesin 
e viceversa,  rimanendo  sempre  somigliatili  le  for- 
me, 0 le  immagini  csicriori  delle  maialile  : ricam- 
bio che  passa  uliravcrso  quel  piinio  di  connessione 
Ira  l'uno  c Tallro  dc*due  grandi  sistemi  vitali, cioè 
il  lessulo  nervoso  grigio,  il  di  cui  predominio  nel 
sistema  ganglionaro  misura  le  alliiienzc  con  rlic 
più,  0 meno  forteinciiie  fra  ili  loro  si  legano.  Nttn 
abbiamo  noi  (ante  altro  malatlie  nelle  quali  dopo 
iiverle  riguardate  sodo  diverse  condizioni  di  Para- 
trofia  siamo  coslrelti  a riguardarle  sullo  quella  di 
lina  pervertila  innervazione  ? Cosi  le  neniosi  dopo 
averle  riguardale  sodo  ludi  gli  aspelli  di  enndizio- 
no  primitiva, clic  da  un  semplire  rnnibiainento  mo- 
lecolare che  non  lasci  di  sè  traccia  visibile  nel  ca- 
davere può  giungere  sino  ad  una  discernibile  c 
rompicla  inelamorfosi  di  lessulo , le  riguardiamo 
ancora  sodo  l' aspedo  di  una  pervertita  assimila- 
zione. E quinci , 0 quindi  possiamo  per  tal  mudo 
solamente,  rimanendo  slabili  lo  formo, dilTerenzia- 
re  c aggruppare  le  cagioni. o stabilire  le  corrispon- 
denze teraf^uliclie.  La  Neurologia  odierna  per- 
tanto ci  presenta  le  neurosi  esislemi  in  Ire  maiiic- 
ic;  I.  in  assoluta  dtpeiidenzv  da  ima  irrilazione 
qiialumpie,  0 da  viziala  assimilazione;  2.  in  sem- 
plice adinetizn  con  questa  viziala  assimilazimio  : :t. 
HI  modo  isolalo  o priiniliro , in  che  In  viziata  as- 
similazione, ove  csisla , nuli  è che  un'  alfezione 
secondaria. 

m. 

Oliando  la  osservazione  , c la  esperienza  . ossia 
il  foiidaniento  empirico, c ranalilico  sono  ambedm' 
ciislesi  in  un  campo  si  v.'islo  che  coinprendn  il  mag- 
gior numero  di  falli,  c di  eicmenli  analitici  in  che 
si  decompongono, vale  a dire  soiioposlialla  miglio- 
re iiitcrpreUzionc  clic  lo  stalo  aliualc  delle  svien- 
ze  esigevo,  ciascuno  nella  relazione  di  causa  c di 
effetln,  resto  allora  albi  Medicina  C.liiiicn  di  ricon- 
dursi sopra  i sommi  generi  delle  miilallie  che  la 
Patologìa  le  prcsetiln,c  vedere  se  dessi  reggono  al 
paragone  «lo'reolll  fatti  novellamente  adunali,  c se 
Insogni  pcrlanlo  ampliarli , o niodincarli.  I (piab 
filiti  «»  sono  nuovi  per  nnliira  loro,  o per  varietà  di 
hilerpielazione  tali  appariscono.  I primi  non  va- 
riano gli  ordiiiiimeiili  «Irlla  scienza  in  qnaiilo  .i( 
iriobMio  atiroia  ulteriori  nsservazinni  per  evsi  ie 
meglio  rbiarili.  Negli  altri  è mesiicn  considetan 
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r origine  della  nuora  intcrprelazinne.  0 dess.i 
tende  n soslenere  leoricfic  i di  mi  principi  sono 
slitti  gcneralmenlc  riconosciuti  per  f.dsi , e allora 
non  iiu  vn  fallo  nessun  conio  ; o desso  venne  in- 
giiinU  per  nocessM:i  dal  progresso  della  srienza.ed 
in  allora  può  produrre  due  elTcHi  siiirordinaincn  - 
lo  delle  ninlallie;  1.  o meglio  chiarire  con  iniove 
specie  la  classificazione, 2.  n spingere  più  oltre  por 
gli  anelli  che  compongono  in  catena  dei  fenomeni 
la  base  riguardiila  come  essenziale  del  morbo.  A<l 
assicurarsi  perù  di  lati  vaiiinggi  oitcnuli  per  inno- 
vi filili  importa  il  sapere  adoperare  il  lerzo  foiida- 
menlo  della  Medicina  r.Itnica,  che  è l'induzione. K 
I*  oggeUo  principale  di  qnnslo  largo  fondamento 
ò quello  di  perfezionare  il  Metodo,  cioè  di  stabili- 
re ^criterio  del  mnl^liLj  c dolerininare  il  prin- 
cipio tli  conncs»ìoncTra  causa  ed  cflctio  nei  falli 
singoli , c i principi  di  connessione  fra  i diverbi 
gruppi  di  filili  accomunali  dal  criterio  del  multi- 
plo e colle  cause  c coi  sintomi  c colle  termimizin- 
ni  critiche  spontanee  dello  sialo  morboso.  Il  rlie. 
in  Clinica  si  esprime  per  noi  co’lcrmìnidi  connes- 
sione enologica,  feiinmeiiolojiica  c terapeutica. 

Onde  perfezionare  il  criterio  del  imilliplo  non  si 
può  , nè  si  dee  procedere  vagamiMile  Ira  le  espe- 
rienze o stalisliclie  o lorapcniictic.  Il  criterio  del 
multiplo  ha  bisogno  di  tre  sanzioni  ; 1.  di  quella 
della  natura,  2.  di  quella  del  passato,  3.  di  quella 
del  prescnic.TrcnIa  rcumalismi  Irallaii  coirnppio, 
ovvero  col  salasso, non  mi  valgono  quanto  uno  la- 
scialo quasi  0 sé  stcsso,e  scioltosi  spontaneamento 
con  effusione  sudorifera  ; perchè  quando  sotto  la 
medesima  causale  in  modo  cpidemicn  diffusn, veg- 
go un  centinaio  di  individui  nei  quali  non  usando 
l’oppio  ho  la  stessa  critica  salutare  determinazio- 
ne, il  criterio  è assicurato,  e non  teme  I'  urto  nè 
dei  sistemi,  nè  dei  falli  nuovi  c bizzarri.  Il  princi- 
pio delle  connessioni  eliologichc  , c lerapcutictie 
non  può  procedere  sicuro  nemmeno  sul  canoim 
della  costante  successione  dei  fciioineni , .i  meno 
clic  lina  legge  di  iinliira  non  dimostri  che  intanto 
quei  fenomeni  si  succedono  in  quanto  sono  fra  di 
loro  per  In  delta  leggo  connessi. In  altro  modo  v:i- 
gberchbe  anche  esso  tra  le  evrnliialiià,e  l'arbitrio 
«Ielle  menti. Di  fatto  sebbene  il  fenomeno  A sia  sta- 
to seguito  dal.  fenomeno  H novanlanove  volte  per 
cento,  non  è pertanto  provato  che  fra  di  loro  slavi 
naturale  nileanz.i,  c necessarin  ronnessinne.  K ad 
assicurare  ima  tale  connessione  la  scienza  non  ha 
altro  principio  più  evidente. c più  sicuro  clic  quello 
delle  crisi , mcnire  per  queste  sono  reperibili  lo 
leggi  di  romicssìonc  tra  i forinmeni  ì più  eminonit 
sino  alle  cause  loro,  ancorché  resti  in  parie  irro- 
pcrihile  la  serie  di  niciini  fcMometii  iiileimodi. 

La  sanzione  de)  passalo  sono  i tipi  endemici  eri 
epidemici  di  una  dala  malattia.  Trenta  disscnleró) 
sporadiche  trattale  con  cura  aulinogisiira  non  val- 
gono a riporre  la  forma  dissenterica  fra  le  m dai- 
tic  Infiamnialorie:  perchè  dove  la  dK<enleria  è eo 
demica,  c tnlfc  le  volte  che  fu  epidtunira  uno  si 
inoslra  nè  si  mostrò  pieghevole  al  medesimo  ini- 
lameiilo  esclusivo. Lo  sles'^o  dleasi  della  b*bbre  ca- 
tarrale epi«)cniicn  , del  siiinco  tifoide  o dolinente- 
rieo,  dellii  piierp»;rale,e  di  altrcllali  morbi. Nessmi 
l'Iinico  può  ilecreiaro  cITc^^si  s*m»,  c sarnimn  '«»'io 
pre  di  immniablle  n.dnra  , sempre  niraluli  di 
i;il  modo;  peror'idiè  -i.ir.iiiMO  «’untio  l.>  «UiV  miuva 

mlcrprcluiouc  laute  fiurlemic  Ui  coleslc  ni'**K*u- 
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tiK!  furme  vii  iiiuibi,  in  die  la-r  la  varicià  delle  co- 
^ltllulum,  delle  conuauàc  c dello  stesso  passaggio 
del  nioiIki  iicllu  sua  durala  altraverso  varie  stagio- 
ni, I Ctirullcii  palologici  assunsero  natura  diversa, 
\ullero  Iratlaineiito  tcrapculico  eorrispondctile. 
Ma  di  inez^o  a questa  varietà  di  Irailamcnti  vMia 
'«■lupre  una  costante  osservazione  presso  gli  sto- 
tiri  iMipamali , clic  quelli  riuscirono  più  proficui 
elio  più  si  courac«;vauo  colle  spontanee  Icrmiiia- 
/lunt  del  morbo  nei  casi  più  seinniici.  L*appoggia- 
IV  adunque  il  criterio  del  inuilìplo  allo  epidemie, 
«■iule;i\cro  la  saiuione  del  passalo  non  avrebbe 

• he  mi  valore  clinico  parziale,  cui  se  no  potrebbe 
Mihilo  contrappurrc  un  altro  di  cgual  peso, se  non 
M irasoegiiessero giiiduiosaincnlc  (|uclle  in  elicsi 
M.  onoAcaao  le  eouncssioiii  tcra|>cutiche,  e la  san- 
zione della  iialura.  Nell'  avvuioraro  inoltre  il  crite- 
I IO  del  niullipiu  colie  storie  delle  epidemie  e delle 
riidemic,  ussi.i  colla  suiiziouc  del  passato,  io  vor- 
iri  die  voi  avvcrlistr  di  schivare  un  errore,  in  che 
iio  veduti»  cadere  anche  uoinini  di  castigatissima 
tallone  clluica. Onesto  orrore  cuiisistc  nei  fermarsi 
.1  pivsceglicre  i tipi  i più  gravi , dove  il  morbo  of- 
foriv.i.  i>  iiniiactùava  da  tutte  te  parti  dissoluzione, 
lo  niU'udo  debba  scguivsi  tuli'  ultra  via  se  si  vuol 
liovare  il  carattere  gcnuinu  dei  morbo;  vale  a di- 
ir mirarsi  sulle  prime  orme  slumpalc  dulia  cpidc- 
una.  devo  spesso  i suoi  caratteri  sono  più  sempli- 

• i;  V quando  ciò  non  si  possa,  ricorrere  al  lipo  cn- 
ilcinico,  o sporadico  dello  stesso  morbo, e conside- 
rai lo  nella  sua  rurma  la  più  semplice,  e nelle  sue 
roiniossioni  cliulugicbe  le  meno  complicate, e nelle 
sue  più  aperte  , e più  uniformi  Icrminazionì.  Cosi 
una,  0 pili  epidemie  possono  conlcncrc  in  sè  quel 
nucleo  originario  morboso  in  corrispondenza  con 
le  nuove  inlerprelazioni  scaliirilo  dal  criterio  del 
iimllipin  ; il  (lual  nudeu  non  lo  discoprirà  se  non 
dii  procede  ual  semplice  al  composto  , e resterà 
>t'mprc  nascoso,  o cagione  d' inganni  per  chi  de- 
sumesse fonie  sanzione  del  passalo  un  tipoepidc- 
iiiico  giimio  al  massimo  grado  di  sua  cumpiica* 
/.lune  e malignità. 

I fatti  sostenuti  dal  criterio  del  multiplo  non 
jiassano  a gcncralilù  patologiche  se  oltre  le  due 
san/ioni  incnlovulc  non  hanno  ancliO  quella  dd 
presente.  L’  essere  in  armonia  collo.spirito  clinico 
•luiniiunile  li  raccomanda  sempre  ravurevolmcnlc. 
iiidfnu  esso  verso  le  malatlie  dei  lluiJi  e le  nervo- 
se alTczioin.  Ma  ciò  non  darebbe  loro  autorità,  se 
non  fossero  sostenuti  da  tutto  il  rigore  del  metodo 
sperimentale.  Il  valore  di  quc>to  inclodo  è relati- 
vo alle  cognizioni , ed  ai  mezzi  che  la  Clinica  ha 
m sè  stessa  e più  copiosi  e più  cilicaci,  e che  han- 
no insieme  con  essa  le  scienze  atisiliarie  accjuisla- 
lu.  Una  si>tcmaziunu  di  inalallie  può  aver  cornili- 
( iato  in  un  tempo  fumé  conseguenza  d'un  metodo 
r>perjinrnlale  eseguito  con  liillo  il  rigore  haconia- 

110  ; ma  i piogrert^i  della  .scienza  aver  dinioslrulu 

111  M'guito,  che  r inierprclazioiie  data  allora  ai  re- 
Millamenli  di  quelle  esperienze  ero  falsa,  l/aiialo- 
mia  patologica,  l'odicriin  diagnosi  clinico  e la  chi- 
im«  a orgauirn  Imimo  svelalo,  e svelano  Inllo  gior- 
im  la  iiie.snllczz.1  di  quelle  interpretazioni.  La  ncii- 
uibigia  colla  scopcrla  delle  azioni  reHcssC  in  coii- 
•egneiiz.T  di  irrilamenli  ‘^n  i noni  sensori  ci  dimo- 
''tra  . come  il  ralcolo  snlle  riiniuilalc  azioni  dina- 
miche di  reni  rimc.div ’-tando  agli  dT>  Ili  die  qiie- 

h piodu'.cvano  iul  co:ì  dello  eculawtuh’,  e sul- 


l'essere,  u iiuii  essere  accompagnate  da  azioui. 
cscrdoric,  può  essere  sUilo  quasi  sempre  inesat- 
to. Quindi  è che  quella  sintesi  patologica  coinun- 
quu  sostenuta  da  un  inelodo  csperimenlalc,  quale 
poteva  aversi  in  quei  tempi , non  ha  più  oggi  per 
il  progredire  delle  spcrieiize  medesime  la  saiuio- 
ne  ddio  stato  presente  della  scienza.  Ma  quando 
pure  nuove  esperienze  terapeutiche  , calcolando 
tulli  gli  dementi  fisiologici  e patologici  che  la. 
scienza  oggi  riguarda  come  primitivi , potessero 
vantare  la  sanzione  del  presente,  esse  non  dareb- 
bero al  criterio  dei  multiplo  che  un  valore  pas- 
seggierò , quando  gli  elTcUi  delio  nuove  potenze 
mcdicamcnlusc  cimentalo  non  suscitassero  azioni 
nervose, 0 niuiainenii  uel  sanguc,o  processi  cscre- 
lorii  simili  a quelli  di  elio  la  natura  si  vale  onde 
‘ risolvere  i viluppi  morbosi.  £ questo  vero  è con- 
I fermato  dal  sorgere  e cadere  che  fanno  tanti  ri- 
medi e t.nitc  viriù  loro  clic  si  dicono  pur  figlio  di 
esperimiza , delle  (|uali  non  resta  mai  altro  che 
quella  virtù,  che  seppe  vestire  V indole  di  alcuno 
crisi  sponUnco , e coadiuvarle  o supplirle.  IVè  i 
confrmiii  di  una  Statistica  comparativa  Ira  simili 
ospciiiiKMili  nuovi,  irudotli  in  melodi  terapeutici , 
sarebbero  un  mezzo  sicuro  perchè  V uno  o V altro 
poicsMTo  dal  criterio  del  multiplo  trarre  una  mag- 
giore validità  cliuica;  imperocché,  oltre  alle  tanto 
cause  clic  possono  far  variare  simili  risultamenti 
indipciidenlcincnte  dalla  bontà  di  un  metodo, nes- 
suna slalislica  del  mondo  saprebbe  fare  giammai 
uii.i  proporzionala  sottrazione  delle  forze  aalurali 
che  cooperarono  alla  sanazione  del  mortm.  Oudu- 
cliè  lo  sialisticlic  comparative  non  poirauno  accre- 
scere la  forza  del  criterio  del  multiplo  se  non  clic 
<|uainlu  la  maggior  parte  dei  medici  adotti  un  me- 
tudu  terapeutico  solaniciilc  volto  a coadiuvare  o a 
dirigere  i inuviinenli  e i processi  spontanei  della 
natura.  E allora  che  iu  ciò  le  scuole  cliniche  lutlu 
convenissero,  il  miglior  metodo  sarebbe  trovalo,  o 
le  shili>liclie  comparative  lornebbero  inutili. M cri- 
lerio  del  mulliplo  clic  somministra  luce  alla  dc- 
IcrmiiKiziuMC  e guarentigia  dc'sommi  generi  «lolle 
inalallie  è espresso  da  questa  formula  — Tante 
inalallie  prodollc  da  tali  cagioni , immaginale  da 
tali  forme,  si  risulvellcro  con  tali  maniere  di  crisi 
clic  imitate  dall'  arte  , <|ucslu  potè  cooperare  con 
(|uclle  ad  accrescere  il  nuineio  dello  guarigioni 
liinle  volle  por  cento.  — 

I La  perfezione  adunque  dei  criterio  del  multi- 
plo, e del  principio  delle  connessioni  cliniche  sta 
iiiiicamonli!  in  uno  scambio  di  giiarenligie  che  fra 
di  loro  esista,  linpcrocchè  su  l'  iifiinilà  fisiologica 
d>qcrmina  il  principio  di  coiiiicssioiie  Ira  causa  ed 
cirelto  nei  falli  singoli , il  criterio  del  multiplo  lo 
guarentisce  nei  tipi  cndcinici , ed  epidemici;  cioè 
in  grandi  masse  di  individui  sotto  una  incdcsima 
causa  , colte  medesime  forme , e colle  medesime 
maniere  di  lerminazioiie.  K se  gli  alti  sponlainn 
della  nnlura  che  dclcrmìiiano  le  crisi  sono  in  ror- 
rispondeiizii  col  perturhamcnlo  della  funzione  elu> 
trovasi  in  afiinilà  fisiologica  colle  cause  efiìciciili 
dei  niorho  , e se  la  terapia  non  è che  una  ripeti- 
zione artificiale  di  cole.sti  alti  medesimi , lo  sless«> 
principio  die  coimeila  causa  , sintomi  e cura  nei 
falli  singoli, stahiliscc  del  pari  la  connessione  elio- 
logica.  e Icrapeutìea  inò  Litli  accomunati  in  som- 
mi gi'ori  i dal  criterio  del  multiplo. 
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mercè  del  lerzo  tuo  fondamealo  iuduUivo , si  ri- 
cou^uuffe  alla  sua  baso  empirica  degli  alU  spon- 
tanei della  iialura  , c Iruva  in  essi  il  modo  di  ga- 
reiitire  le  sue  operazioni  sintetiche,  c gli  stessi  re- 
sultamenti  delta  analisi  spcrimciiialc.  E per  il 
crilcrìo  del  multiplo  clic  le  scaturisce  dai  tipi  pa- 
tologici delle  endemie,  e delle  epidemie  coeve  coi 
primi  passi  della  scienza,  c d'onde  sorsero  le  pri- 
me , e più  utili  statistiche  dei  fatti  in  grandi  qua- 
dri nosologici  somiglianti , per  islabiliro  le  prime 
norme  curative  imilalrici  delle  tendenze  salutari 
della  natura,  la  Medicina  Clinica  offre  T addcnlel- 
lato  au  cui  si  connette  l'edilizio  della  Medicina  Ci- 
vile , la  quale  secondo  noi  partir  dee  dalle  cagio- 
ni, e dalla  profliassi  de’  morbi  endemici  ed  epide- 
mici. Il  dare  un  totale  aspetto  filosofico  alla  scien- 
za, e convertirla  in  Sapienza  medica,  spelta, come 
altrove  dimostrammo,  alia  Medicina  Ciule.l.a  Me- 
dicina Clinica  non  si  occupa  che  di  una  DIosoHa  ri- 
stretta ai  principi!  delle  connessioni  tra  gli  ele- 
menti discernibili  dei  falli , e qui  hanno  principio 
e termine  te  sue  operazioni  sintetiche  ed  induttive, 
ffulladimeno  i di  lei  fondamenti  fin  qui  esaminali 
si  estendono,  come  voi  vedete,  sopra  un  larghissi- 
mo piano;  nè  uno  può  essere  coltivalo  a preferen- 
za, obliando  I’  altro.  Senza  comprenderli  insieme 
non  è mai  cosliluila  la  sciciiia  clinica. Però  voi  sa- 
pete che  sopra  non  molli  canoni  clinici  di  primo 
ordine  si  aggirano  quasiché  sempre  le  nostre  inve- 
stigazioni, uopocliè  solleviamo  il  capo  doiratteolo 
esame  degli  organi  affclli , ed  estendiamo  la  no- 
.sira  osservazioiio  su  lutto  il  complesso  della  ma- 
lattia. L’alterata  crasi  del  sangue;  la  pervertita  in- 
nervazione; i fenomcfii  di  allcraztoiio  di  forma  nel 
movimento  vitale;  i fenomeni  di  congestione:  la 
somma  dei  poteri  suporsllli  fisiologici.  Voi  vedelo 
quasiché  sempre  partire  di  qua  lo  intcrprelazioiii 
patologiche,  c i lerapculici  consigli  : e nessun  al- 


tro problema  clinico  tanto  spesso  iiitroineUersi  in 
esse  quanto  quello  della  cocsisleuza,  e del  vaioli: 
dell*  elemento  nervoso,  nelle  malattie  del  sangue, 
e dell’  elemento  del  sangue  nelle  maialile  dei  ner- 
vi. Coesistenza  che  se  non  è dimostrata  dalle  cn- 
ioni  nolo,  come  ciiinpiicazionc  attendibile  nel- 
andamento  della  nialalliu,  facile  è il  vederla  as- 
sumere una  patologica  importanza  alio  avvicinarsi 
dei  periodi  critici  di  essa  ; quindi  il  bisogno  tera- 
peutico non  infrequente  di  secondare  , o coadiu- 
vare i nervi  ad  una  azione  mediatrice  dei  processi 
risolutivi  dello  stalo  morboso.  Sono  infine  le  ter- 
minazioni spontanee  delle  nialallie,  che  lo  studio 
dei  classici  e la  nostra  osservazione  et  ha  appreso, 
quelle  donde  desumiamo  il  più  sovente  le  lera- 
roullche  indicazioni , e la  parte  sperimentale  che 
c sostiene  è quasi  sempre  quella  delle  azioni  elet- 
tive dei  rimedi.  Di  mudo  che  la  prima  base  fonda- 
mentale della  nostra  terapeutica  non  è che  la  imi- 
tazione di  qnc’ modi  spontanei  con  clic  la  natura 
tende  o ad  eliminare  materie  morbose, o n proscio- 
liere  morbosi  processi.  Questo  principio  assai 
i rado  ci  abbandona  ; anche  nei  morbi  ì meno  a 
noi  conosciuti  sorge  tplvolta  come  unica  face  delle 
cliniche  operazioni.  È per  esso  soltanto  che  noi 
possiamo  apprezzare  quanto  i nostri  Padri  ci  la- 
sciarono di  prezioso  intorno  alla  retta  maniera  dì 
trattare  le  malattìe  ; è per  esso , e in  esso  soltanto 
che  la  Storia  dell’arte  può  fissare  un  punto  di  con- 
nessione fra  il  passalo,  il  presente  e l'avvenire. Da- 
temi adunque  che  io  vi  porga  questa  guida  come 
sicuro  all'  arte  vostra  ; guida  che  sostenuta  oggi 
dalla  ragione  clinica,  c non  più  dal  solo  empiri- 
smo, ha  ai^suiito  tutta  la  dignità  di  un  principio 
scientifico.  Del  quale  nulla  vi  sarà  mai  di  più  vero, 
finché  sarà  pure  verissimo  , che  in  Medicina  Ira  il 
ronoscEae  e I’opbkìu  non  avvi  altra  maestra  che  la 
mcdicalricc  iuTt«i. 
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II. 

OeffaUhme  « ««««fK»  4ellai  sterti». 

1^  Storio  delta  medicina  è la  storia  del  procedi* 
mento  lieir  Idea  della  saluto  tra  gli  uomini,  e dei 
modi  diversi  coi  quali  venne  doi  sapienti  conver* 

(I)  Nett'alTaceendarsi  deiromana  ragione,  neirordt* 
naia  rassegna  del  movimeolo  della  gran  ma»a  aoeia- 
le  a traverso  i secoli, noi  scrìvevamo  non  a guarì  inno 
riputalo  periodico,  ( Il  Ctotnanffisfa  Fico,  Giomat» 
Sci$ntilico  fondato  e pvMieato  Motto  gli  au$pieii  di 
S.  A.  B IL  CoKTi  DI  SiRACCsa  t'ol.  1.  Fa$e.  ll.fog. 
233  ) la  medicina  è destinata  a rappresentare  una 
pane  essentialo  ed  importante.  Imperocché  come 
scienza  ceome  arte  è collegala  ai  più  carìiDlereaaì  «d 
ai  più  vivi  bisogni , e provvede  alla  parte  imperitura 
ed  immutabile  deli’umaniii.  qual  è la  custodia  della 
saniié  e del  vigore  e coopera  colle  scienze  filosoftche 
morati  e sociali  al  perrezionamenlo  dell*  uomo  ed  al 
benessere  della  società.  Perrettibile  di  sua  natura  co- 
me scienza  fìsica  ha  un  altro  lato  mutabile  edè  quello 
clic  concerne  lo  svolgimcniode’bisogni  rioascenti per 
variar  di  usi  d'inlercssì  e di  passioDi  delle  comunanze 
civili.  La  perfettibilità  naturale  e questo  lato  mobile 
della  medicina,  le  impediscono  di  divenire  demma- 
tira  c le  impongono  la  necessità  di  rimanere  nel  cam- 
po storico. 

E pure  malgrado  cté , non  sola  falla  la  medke 
isiruzione;  ma  inoltre  bcsirirmiaro  orrcndemente  le 
leggi  provvidtnxiali  poste  da  Dio  • regola  delie  cose 
universe,  coloro  che  vorrebbero  respingere  la  storia 
della  Medicina  ue'campi  della  vana  e iterile  eiudìzio* 
ne.  Che  se  la  pigrizia  o V avidità  di  alcuni  uomini  la- 
sciando il  passalo  nella  tenba  dcirobblìo^i  volge  so- 
lo aH’opera  fruttifera  del  presente,  il  nobile  istinto  e 
la  suprema  aspirazione  al  vero  che  fu  poeto  nel  onore 
delle  geueraiioni  al  roimcnlo  della  creazione,  ritorna 
sempre  a ricercare  il  germe  del  progresso  neiresame 
delle  Tìcende  della  umaDità,  nella  vita  di  trmpi  par- 
sali. 

B per  vero  due  modi  d*  istiluztoni  scienliGcbescoo 
possibili  per  l'uomo,  la  dimmalire  e la  storica  .Quel- 
la insegna  ciò  che  si  sa  , questa  mostra  le  vie  tenute 
dall'  ingegno  umano  per  arrivare  alle  ergnizioni  at- 
tuali, L'isiiiuzione  diOiiDatiei  à una  forinola  per  sod- 


tUa  colésla  Ideo  in  una  scicnza,e  tradotta  in  un'ar- 
te: è la  storia  delle  vicende  di  questa  scienza  ope- 
rativa secondo  la  collura  o la  lioerlà  della  ra^nc, 
c lo  occasioni  e le  ^oide  della  esperienza:  è la  sto- 
ria In  fine  delle  oltmenze  che  questa  scienza  della 
salute  umana  ha  manirestalo  colle  religioni , colie 
filosofie,  collo  leggi  morali  e civili  dei  popoli  (1). 

disfare  appena  la  ctrrìosiià.o  peraervire  alla  pigrizia 
umana  a per  la  medicina  poco  insegna.  Impcrorrbè 
il  domma  porta  con  se  rasaoluto  e per  fruttificare  ba 
bbogno  della  fede;  e questa  non  poé  esistere  che  solo 
per  la  religione,  lo  quatta  soltanto  il  nostro  cuom 
erede  e uce;  ed  anzi  impone  come  precetto  1'  aeqnìc- 
acenta  ed  il  sileoiio  della  ragione.  Ma  nelle  scienze 
il  domma  è impomibile;  perché  il  precetto  arriva  net- 
V animo  del  dìKenle  tempre  accompagnato  dal  dub- 
bio. Non  appeoa  la  voce  del  maestro  tace  , I*  uditore 
riconccolrandoai  nella  sua  ragione  dimanderà  a se 
stesso  se  quel  precetto  è vero.  B poiché  nelle  scienze 
umane,  massime  nella  medicina,  diverse  sono  le  opi- 
nioni; poiché  nella  sapienza  terrena  Iddio  abbandonò 
i fatti  alle  dìspute  degli  uomini  ; perciò  mancherà  il 
ciinvincìmcnio,  o se  per  difetto  dì  vigore  di  mente* 
succede  racquieicenza  di  alcuni , questi  già  obbedi- 
ranno all*  idolo  deir  auioriià  , che  ritiene  lo  spirilo 
umano  Da  miseri  cancelli  e forma  un  grave  impedi- 
mento ad  ogni  progresae. 

j Ma  ove  poi  un  ingegno  sollevalo  trovasse  il  modo 
! da  accempagnare  la  mente  del  diKcnte  per  le  vie  le- 
nule  dalle  generazioni  passale,  metterà  in  mostra  t 
leniativi  fatti  per  arrivare  a quelle  cognizioni . e la 
lame  illuaioni  ed  i tanti  errori  che  hanno  fatto  ii>- 
gembro  ai  pasti  della  Scienia,qoel  domma  stesto, che 
era  stalo  accollo  col  dubbio,  Kcndeià  neiraniroo  co- 
me rUuItamenio  finale  del  concorso  degli  sforzi  degli 
uomini  e come  illazione  logica  di  fatti  ripetuti. Ed  al- 
lora quel  domma  o verrà  confortato  dal  cvaviociiDeD- 
10  0 aecempagnato  dalla  speranza  di  arrivare  alla  ve- 
riià.  Il  che  avviene  ancora  pe*  fatti  che  son  capaci  di 
pruove.  Se  dico,  per  esempio,  la  circolazione  del  san- 
gue si  esegue  in  questa  maniera  e non  in  altra , io 
avrò  insegnato  quello  che  la  scienza  tooosce  fino  al 
nostri  di.  I più  fiacchi  giureranno  sulla  mia  parola  , 
ma  le  menti  più  elevate  vorranno  rendersi  conto  di 
questi  fatti  e (limtnderanoo  le  pruove  alla  loro  ra- 
gione, la  quale,  Yogando  pe*  possibili,  disperderà  te 
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La  Gloria  ddla  medicina  può  essere  ospo<^t.i  in 
diversi  modi,  lulli  più  o meno  plmisil>ili,  ma  non 
tulli  cgualmcnl«  ulliì;  imperocché  il  mio  scopo  de- 
ve esser  indiriztalo  non  alla  sola  erudizione,  ma  a 
preparare  tale  educazione  della  menln.  In  mipllo- 
rc  elio  sia  possibile  alla  fìlosoPia  sperimenlnlc.ncc 
periamo  cosliluire  una  parie  essenziale  della  scien- 
za medesima,  un  ordinamento  di  essa  conduccvolc 
n comprcndorla  , rischiararla  e giuslifìcarla  nella 
sua  inlcrczza  e nelle  sue  connessioni  colle  altre 
scienze  naturali  e fllosofìchc.  Come  la  fisiologia 
conduce  alla  doUrina  della  vita  fisica , cosi  la  sto- 
ria, quasi  fisiologia  del  pensiero  applicalo  alla  so- 
luzione del  grande  problema  di  conservare  la  sa- 
lale e rcsliiuirla  perduta  , conduce  alla  dollrina 
della  vita  itiiolleiliinle  della  scienza.  SI;  la  scienza 
ha  una  vita,  e questa  viin  e nella  sloria.Dcssa  è un 
tuli*  insieme  colla  scienza  : la  scienza  è chiuso  in 
essa,  come  essa  conchiude  la  scienza. Kd  ambedue 
si  risolvono  in  un  eonccUo  filosofico  estremo,  il 
quale  nel  incnlrc  che  garantisce  dinanzi  alla  so- 
ciclà  una  scienza  allamonic  pensala  , e condotta 
dalla  più  nobile  e conscienziosa  sapienza  umana 
al  suo  fine  ; dimostra  eziandio  lo  sialo  di  conver- 
genza dei  pcnsii-ri  di  tulle  le  dà  a questo  fine  me- 
desimo , non  parziale  nò  dLslegato,  siccome  è co- 
sluino,  ila  tulli  i periodi  di  comergenza  del  passa- 
lo; ma  legalo  con  questi , e cooscguenu  coolinua 
di  questi. 

I materiali  della  storia  sono  i fatlf  ed  i concctli , 
t gli  uni,  e gli  altri  ora  premessi,  ora  dedotli.  Im- 
perocché hi  storia  ci  mostra, che  come  non  sempre 
fu  errore  l’ idea  premessa  al  fatto,  cosi  il  fallo  pre- 
messo all'  idea  non  condusse  sempre  a verità.  Nò 
di  Ioni  i fnlli  indisliniamenie  licn  conto  la  storia  ; 
chè  dovendo  essa  comprendere  insieme  il  fallo,  e 
il  eonecllo  , presceglie  quello  in  che  la  mente  ha 
saputo  imprimere  un  carailere  di  maggior  gran- 
dezza , e nlilità.  E di  vero  i f.illi  in  s6  stessi  non 
sono  che  una  semema,  la  quale  sparsa  nel  terreno 
feroinin  della  melile  deve  ivi  germogliare,  fiorire, 
e frnliillcare.immnginale,  clic  rolesio  lerreno  non 
sia  ben  preparalo,  nò  fertile,  o troppo,  o poco  su- 
slanzicvolc,  i semi  vi  si  corromperanno,  e non  da- 
ranno alcun  frullo  alla  scienza.  H'  onde  s'  intende 
perchè  ad  onta  delle  migliaia  iiifìnile  di  falli  che 
sono  siati . e rhe  sono  solio  gli  orchi  di  tanti  o.s- 
servalorì,  le  imbandigioni  nlln  scienza  .<^ono  stale  , 
e sono  liiltavia  ni  loro  roiifronlo  poverissime:  il 
che  non  avverrebbe  se  la  iialurn  mine  ci  è larga  di 
falli , rosi  ci  fosso  di  buoni  iQgpgni  per  compren- 
derli ollrelliinlo  generose.  La  seieiizo  , dicemmo  , 
si  alimenla  dei  frulli  elide  menti  cavano  dai  falli: 
talora  ocerbi,selvapgj,  lalora  grillili  e sqnisili. per- 
chè inneslnli  dal  genio  dei  cotiivnidii.Sierhè  nclln 
storia  non  figurano  ohe  gli  agrieollnri  indiiclriosi 
di  coleste  semenle,  e dei  semplici  spigolnlori  essa 
non  parla.  Impernrchè  il  suo  vero  scopo  è di  con- 
siderare le  espressioni  generali  dei  falli  alle  quali 
i sapienti  hanno  inteso  ridurli  : c prendendo  quel- 

•oe  foric  in  vene  dispute  e spesso  rinnnovrrà  i vecchi 
errori  e ferì  smarrire  la  srìcura  in  un  Ubcrinlo  inlri- 
gatodi  dubbiezze  e di  delusioni.  Ma  se  invece  si  mo- 
strasse la  lunga  vìa  percorsa  dallo  spirito  umano  per 
arrivare  a quella  cognirii>De,non  solo  questa  sarà  più 
evidcnif;  ma  inohre.  ove  la.mcule  del  gioianc  |ios- 
segga  gemo  invenliio  n«ur|Mu  ritornerà  alle  Tpoicsi  ed 
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li,  c queste  dagli  individui , e dai  tempi , ne  trova 
hi  scienza  rclulìva  n questi  ultimi^  o giunta  a com- 
prniidere  noti  I'  ultima  aenerulils  pos.sibile  della 
scienza,  ma  quella  clic  ro  possibile  agli  uomini  di 
darte  sino  Mia  nostra  cU,  determina  qtiesrullima, 
nc  dichiara  i caratteri,  le  connessioni  col  passalo, 
le  speranze  ncH' avvenire  , c fissa  insieme  i gnidi 
di  disianza,  che  la  dividono  ancora  dal  suo  perfe- 
zionamento. Sicché  la  storia  è la  espressione  del 
valore  iiliimo  , che  ha  acquistalo  In  scienza  , non 
istuniuneo,  nè  accidentale,  nò  pcriltiro  , come  sa- 
rebbe per  un  sistema  nuovo  immaginalo  ; ma  va- 
lore ^radiitamcnle  acquistalo, c accrcsciulosi  com- 
plc-isivamente  nella  successione  dei  tempi.  Propo- 
sto per  lai  modo  alla  noslra  istoria  cotesto  fine  , 
dessa  si  converto  iinluralmeiile  in  un  compendio 
filosofico  delle  storie  c$le8Ì8.<iimc,  c monumenloii, 
rito  negli  ultimi  tempi  ebbe  la  scienza. Nelle  quali 
in  mezzo  ad  una  immensa  erudizione , il  procedi- 
mento del  principio  rcllore  della  scienza  medesi- 
ma per  lullo  il  corso  dei  leriipi  storici,  e le  sue  fa- 
si, c le  sue  ccclissi,  c le  sue  sempre  più  vitlorìose, 
c splendide  rìapparizioni , è indiscernibile , o af- 
fano obliato  0 .smarrito.  Ad  ogni  dollrina,  o sislc- 
ina  che  li  espongono, aprono  c cliiudooouna  nuo- 
va storia  (Iella  ineiiitntia  ; e questa  apparisce  in 
fniiilumi,  nei  quali  In  verllù  isolala  non  vaie  • ua- 
scondere  I'  errore.  Tu  Itovi  insoinnia,  ora  sparsi 
alla  rinfusa,  ora  con  qualche  ordinata  disposizione 
sopra  (MI  \asin  li'rmio  i molti  rami  del  grande  al- 
bero della  scHuixa  ; ma  non  irovi  il  tronco  princi- 
pale per  ndnitarveli  ad  uno  .*id  uno,  e poscia  ri- 
comporlo e rialzarlo  , (h1  oiTnirioncUa  sua  creila 
c muc.siosa  funna  . e nella  sua  unità  agii  sludio&i 
della  naliira. 

^ li. 

IN-llr  origini  fidila  mrdlctett. 

So  noi  ci  rappresentiamo  1*  idea  del  bene  asso- 
luto,  eomc  punto  dal  (inalo  divergono  in  triplice 
raggio  i Ire  elementi  (f(‘stinali  nd  effelluarlo  md 
mondo  . troveremo  primo  I*  elemento  morale  , in 
mezzo  rci(?nionto  civile,  dall’ullro  lato  l'clenK^niti 
sanilario.  K sullo  il  primo  mine  mezzi  al  suo  con- 
seguimento  troveremo  le  religioni,  le  legislazioni, 
le  filosofie  : sotto  il  secondo  i dirilli , i poteri  n- 
V ili , i commerci , le  mdu^l^m:  sollo  il  terzo  le 
scienze  lulte  nnlur.'iii  rimiite  nel  lilolo  gcncrieo  «lì 
medicina.  Ma  quella  idea  did  bene  assoluto  fu  utu 
emaiinzione  di'ila  voinnià  divina, In  quale  presup- 
pone aiirellanle  missioni  obbligatorie  trasmesse 
iilln  umnnilà  . munie  ne  erano  iiidisp^sahili  alla 
conservazione  deirnrdinr  inomle  c fisico  del  mou- 
ilu.  Ora  so  a roiiservare  V ordine  morale  e civile  , 
vi  volle  una  missione  suprema  imperativa,  d'onde 
ebbero  origine  1 doveri,  e i dirilli  sociali,  e Tordi- 
mm(Milo  primario  dei  popoli  ; nltretlaiilo  importò 
per  1.1  preservnzimic  , c ordinamento  della  saltile 

agli  errori, (!f ‘quali  si  > fatto  esprrimemo;  bensì  muo- 
irrà  dal  punto  in  rm  erano  arrivali  gli  sfurzi  dc'pre- 
dercssort.  eri  andrà  innanzi  vrrnn'meole  e ron  stenrn 
progresso.  In  questi»  nioibi  si  vedrà  Che  le  rogmzinm 
umane  Som»  (-ssenrialinmie  stnrirhe.e  rhe  la  sola  islru- 
zione  non  può  rilevarci  rlie  JjIU  storia. 

Di  Remi. 
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loro.  Imperocclitt  l'uomo  pose  la  salute  eomc  iiiiu 
dei  primi  beni  ira  il  ciclo  e lo  terra  , e l’assirciA 
alla  agricoltura  , alle  leggi , alla  cirillA,  alla  reli- 
gionc.  ..... 

lo  so  pur  troppo,  che  la  stona  è solita  a riinon- 
tare  all'  ètimo  dell’  uomo  per  troraro  le  origini 
della  seicnaa.  Ma  l' istinto  mutato  in  alTctto  , in 
amore  ÀsI  bene,  non  può  dir  altro  nell’ uomo  ma- 
lato, che  soccorretenu.Talchè  non  può  essere  che 
una  occasione  all’  aiuto  dell’arto  esistente  fuori  di 
lui , e non  I’  origine  deirarto  stessa.  La  medicina 
non  nacque  nel  malato , nò  dal  suo  istinto  ; ma 
nacque  nelPuomo  sano , nella  coscienza  di  lui  di 
una  missione  supcriore  a soccorrere  il  proprio  si- 
mile, e fu  un  imperativo  affidato  al  sentimento  di 
carila,in  ordine  al  principio  di  socialità  nelle  uma- 
ne creature.  Onde  l’uomo  solo  illuminato  da  una 
tradizione  igienica  la  compose  col  dovere , c la 
poso  come  guida  della  sua  intclligenza,e  come  im- 
pulso alla  sua  operosità  : ed  osservando,  c for- 
mando atialome,  e induzioni,  e provando,  e ripro- 
vando costituì  a grado  a grado  la  scienza  coll’  an- 
nesso carattere  di  operativa,  caritatevole,  ed  cmi- 
iicntcmente  sociale.  Per  i bruti  bastò  una  medici- 
na istintiva , perchè  non  socievoli  non  si  aiutano 
nelle  informità  fra  di  loro  ; ma  per  gli  uomini  so- 
cievolissimi una  scienza  , che  tramezza  un  diritto 
G un  dovere,  non  poteva  mai  essere  istintiva;  per- 
chè il  bastare  a sé  stesso  escluderebbe  del  pari  il 
dovere  di  soccorrere , e il  diritto  di  essere  soc- 
corso. 

L’istinto  aseeudendo  confina  con  l'amore  del  be- 
ne; ma  a farlo  produttore  di  una  scienza  conver- 
rebbe poterlo  trasformare  nella  ragione:e  la  ragio- 
ne posta  tra  Dio  e lo  istinto  non  esita  nella  scella. 
L'istinto  discendendo  è la  forza  attiva  conservatri- 
ce della  natura  organica , e confina  con  le  forze 
tendenti  all’armooia  della  natura  universale.  E in 
questo  stato  gli  è appunto  il  problema  clic  si  pro- 
pone a risolvere  la  scienza,  ma  non  è la  scienza: 
oome  la  strnllura  del  corpo  umano  è il  problema 
che  si  propone  ranatomia,ma  non  è la  scienza  ana- 
tomica. Gli  storici  cercano  un'origine  della  medi- 
cina ne’  primi  ridiedii  apprestati  alle  malattie.  Ma 
l'origine  della  scienza  della  saluto  rimonta  più  in 
allo,  e fu  dapprima,  se  vuoisi,  una  tradizione  igie- 
nica, e quindi  tutto  un  lavoro  di  ragione  di  espe- 
rienza intorno  al  preservare  le  prime  tribù  convi- 
venti dalle  cagioni  delle  infermilà.  Questa  medi- 
cina primitiva  o igienica  fu  la  radico  principale  del 
grand’albero  delta  scienza;  nel  corso  dei  tempi  sto- 
rici essa  stabilisce  il  procedimento  continuo  della 
scienza  della  saluto  fra  gli  uomini  e le  nazioni:pcr 
essa  la  medicina  esiste  anche  dove  e quando  non 
furono  medici.  E da  essa  , e non  da  altra  origine 
discesero  per  opera  della  ragione, c della  esperien- 
za i primi  dogmi  della  dottrina  delle  malattie, c dei 
rimedii. 

Venne  adunque  in  origine  da  Dio  alle  umane 
creature  la  missione  obbligatoria  di  soccorrersi  l’un 
l’altro  nelle  infermilà,  raccomandata  al  scntimcii- 
to  della  carità  loro.L’idea  della  salute  si  elevò  per 
tanto  ad  una  importanza  religiosa  per  la  origine  , 
ad  una  importanza  civile  perla  necessità  di  procu- 
rare il  benessere  fisico  alla  sociale  convivenza. 

assunsero  i primi  Icgislalori,  e sacerdoti,  I qua- 
li, come  le  leggi  morali  c civili , cosi  i sommi  ca- 
lli delle  leggi  saiiiiaric  raccolsero  c custodirò- 
Pac.  Voi.  I. 


no , e sotto  forma  di  pubblica  igiene  la  fecero 
servire  alla  prosperità  dei  luoghi , e delle  genti 
a loro  sollomessc.  E (piesta  fu  scienza  rudimentale 
trovala  dalla  ragione  di  quei  primi  sapienli,allorno 
alla  quale  poi  si  aggirarono  i primi  filosofi  studian- 
do sulla  natura  dclruomo,  e cercando  i foudamen- 
li  di  una  fisiologia  primitiva,  inianlocbè  sorgeva 
appena  la  medicina  delle  speciali  malattie  dcgl'm- 
dividui.  La  quale  , continuando  sempre  l' opera 
della  ragione,  derivò  poscia  direttamente  dai  cano- 
ni stabiliti  sulla  salubrità  e insalubrità  delle  cose 
naturali.  E innanzi  clic  la  esperienza  avesse  Iroyalo 
le  medicine,  la  ragione  aveva  ricavala  dall'  igiene 
il  regime  diclelico  da  apprestarsi  nelle  malotiic,  e 
dalla  Dieia  cominciò  sempre  la  IctapeuUca  di  tulli 
i medici  snliclii. 

SUI. 

Delle  ronaae  prlntlslvre  asnole  dalle 
medlclM. 

La  medicina  prima  che  nel  corso  del  tempo  as- 
sumesse la  sua  intera  forma  scientifica,  altre  ne  di- 
lle che  diremo  prcscicniificbc  , ossia  anteriori  al 
suo  stalo  di  scienza  completa.  Questo  sono  la  for- 
ma nziltca,  la  forma  jcrofica,  la  forma  itemolira. 
Veramente  entro  ai  tempi  diretti  dalla  intelligenza 
dei  sacerdoti,  e sotto  alle  tende  militari  delle  pri- 
me tribù  guerriere  si  congiunsero  da  prima  insie- 
me il  prodigio,  ii  mito,  e l’osservazione  dei  primi 
fenomeni  della  natura.  Quindi  per  qucsl'ullima  di- 
rci quasi  incubazione  o fecondazione  del  germe 
della  scienza,  che  nacque  in  cotesli  collegi  sacer- 
dotali, e perchè  i documenti  della  storia  clic  par- 
lino di  medicina  praticala,  e coiitemplnta  dagli  uo- 
mini, i più  remoli  ed  autentici  che  noi  possediamo 
si  riferiscono  alla  medicina  ieratica,  e alla  chirur- 
gia militare,  noi  attribuiremo  a queste  l’incomin- 
ciamcnlo  della  storia  di  nostra  arte. 

La  medicina  parlò  da  principio  alla  fede  dei  po- 
poli; parlò  in  seguilo  alla  loro  intelligenza.  Il  pro- 
digio quindi  vi  apparve  subito  consocialo  al  mito  ; 
ma  desso  non  può  fare  parte  della  storia  di  una 
scienza  di  naturali  fenomeni.  Considerato  come 
un  fallo,  essendo  di  una  qualità  supcriore  ad  ogni 
potenza  umana,  esclude  qualunque  sia  inlcrrciila 
di  natura,  o di  arte:  consideralo  come  credenza  è 
iiii  avvenimento  morale,  che  non  spella  a noi  il 
ricordarla. 

Il  Milo  Invece  può  da  (|ualclie  lato  iniromcllcrsi 
plausibilmente  nella  storia  della  medicina, in  quan- 
to si  riferisce  alla  pubblica  igiene.  Duo  specie  di 
miti  medici  si  incontrano.  Il  mito  patologico , co- 
me la  Dea  Angerona,  la  Dea  Febbre,  ed  altri  con- 
simili, non  furono  che  deificazioni  dellalc  iLilla 
paura,  o dalla  riconoscenza,  o dallo  stupore.il mi- 
to igienico  fu  invece  la  deificazione  simbolica  del- 
la legge,  secondo  il  fine  della  sanità  pubblica,  on- 
do assumesse  autorilà  e imperativo  suprema.  Nel- 
le costituzioni  nitticliissiine  di  tutti  i popoli  esiste 
un  fatto,  che  può  essere  la  chiave  per  la  interpre- 
tazione di  quei  miti  che  come  igienici  sono  legati 
con  coleste  costituzioni , c divengono  tradizioni 
storielle  importanti.  Il  fatto  a cui  io  alludo,  è che 
tulle  le  genti  anlicbe,  come  già  notarono  Platone 
c Aristotile,  c come  Ini  ripetuto  oggi  anche  1’  He- 
gel , nel  costituirsi  in  socfrlà  favoreggiarono  lu 
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«i.iIm  j profcu^n/a  ilcllo  iiiJivìitiio.  On«lu  la  iiicdi< 

I ina  i>resso  «’ntcsli  popoli  anlicliisttimi  Uovetlc  in* 
coiiiinrìnro  pìulto.slu  conio  im  Jidna  dello  stato,  o 
r^'iciie  puLldica  , anzi  elio  come  medicina  privala, 
0 Miiliiiiliialc  ; 0 mentre  questa  sorgeva  appena  , 
i|ii('lla  esisteva  al  dì  Tuori , faceva  parte  integrale 
della  legislazione,  ed  ero  il  primo  vanto,  la  prima 
manifi*stnzione  della  sapienza  del  legislatore.  Ora 
questa  considerazione  sparge  una  hicu  intcrprcla- 
hva  sui  miti  medici , o insegna  che  la  storia  della 
medicina  può  Irovarc  in  alcuni  di  essi  i documenti 
di  una  medicina  igienica  remotissiina  , prima  ma- 
dre allo  sifssa  medicina  curaliva  dei  morbi.  E vc- 
rnmeiiie  ricercali  nella  loro  origine  pura  orientale, 
d onde  li  presero  i Greci , i miti  medici  non  sono 
dio  igìrnici.E  questi  soli  importerebbero  alla  sto- 
na ; ineidrc  i miti  patologici  iinn  hanno  per  essa 
V'inn  slgniflrato  impnrluiile.  ^oi  rirorderemo  il 
solo  mito  d'  Asclepio,  priinissimi»  mdraric  nostra. 

II  suo  carattere  urfginnrin  iginiico  è dimostralo 
Meli'  immagine  siniholica  dot  carro  di  Tiitluleino. 
l.a  Dea  di  Kletisi  era  Cerere  : era  pregala  n dare 
la  sainlu  regina  deila  vita , e la  riceliezza.  Da  lei 
o da  Jasiu  nelT  isola  di  Creta,  nel  campo  ilella  se- 
menta aralo  Ire  volte,  sorgeva  Plnioue  ossia  la  rie- 
Hiezza,o  da  quei  campo  andx*  il  seinhialore Tril- 
lolemo.  L'  oliavo  giorno  degli  Eleusini  era  giorno 
sacro  alla  satulc,  e l'ottavo  Escutapio  E?<inuii  edu- 
calo da  Ermes,  era  un  salvadore  per  di  cui  mezzo 
Cerere  diventava  Iside  salutare, ossia  Igia,o  Igiea. 
Asclepio  era  figurato  nel  serpente  , il  quale  , se- 
condo Creiitzer,  era  in  pari  tempo  serpente  della 
salute  0 Agalodeinoiic,  0 scrpeiilc  della  terra  sim- 
bolo della  agriioltura. 

Ond'  ecco  come  il  conriisissiinn  periodo  mitico 
della  storia  nnlicn  della  medicina,  sreveraio  dalle 
molle  driflcazioni  patologiche  che  non  dicono  nul- 
la , c solo  Irasccito  , c contemplalo  nel  suo  caral- 
Irrc  igienico,  presenta  una  connc.'tsiune  culla  Tur- 
ma  potilica,  comune  a tulli  I popoli  più  antichi , c 
la  medicina  ci  apparisce  cosi  compagna  indivisi- 
bile dei  primi  onliiiameidi  sociali. 

Sullo  il  lilolo  di  forma  jcratica  della  medicina , 
inlcndcsi  quella  che  dellero  ad  essa  le  caste  sa- 
cerdotali in  tulio  r Oriente,  che  fu  nroTessata  dai 
bevili  dopo  la  grande  ernigrazinne  .Mosaico  doll'E- 
gitlo,  che  fu  parimente  custodita  c vliffusa  dai  Gre- 
ci, dagli  Eli  usciti  c dai  Romani  sacerdoti  ne'lcinpj 
conaecrali  a Scrapido  e ad  Esculapio , dono  le 
grandi  emigrazioni  dalT  Oriente  dei  popoli  llalo- 
Greci.  Colesti  sacerdoli  furono  i primi  che  nc'loro 
sacri  delubri  avvertirono  la  limitazione  e difTcren- 1 
za  del  Prodigio  , dalle  guarigioni  che  avvenivano  [ 
per  una  forza  spontanea  della  stessa  natura,  c av- 1 
veriirono,  c studiarono  insieme  alle  leggi  prime  di  i 
ciuesia  forza  , cd  ai  casi  in  che  essa  si  mostrava 
ineflteace,  e alla  neeessità  doU'aiulo  dcH'arle.  In  | 
cotesti  lempj  le  prime  osservazioni  si  raccolsero  | 
per  norma,  0 isiruzionc  della  casla  c degli  iniziati,  i 
e cosliluirono  raccolte  e scritte,  altrettanti  archi- 
vii  di  falli  patologici  come  primo  foiidumcnlo  della  | 
vciciiza.  I icmpj  convcrtiti  poscia  in  Ginnasii  di  | 
sanitaria  morale  c civile  pedagogia,  per  opera  di 
Piilagora,  vi  si  introdussero  ad  insegnare  i fìlosofl, 
>i(cu)mc  avvenne  in  Alene:  ed  i medesimi  lempj 
A>clcpiadei  presero  il  nome  di  Scuole,  e da  quella 
di  Cou  csciva  quel  grande  Ippocrale  , che  rncco- 
giiiiido  dalla  forma  jcralica  e dalla  dcmolica  il  ve- 


ro ed  il  buono  , c depurando  e l unn  e I*  altra  dal 
prodigio,  dal  favoloso  c dal  falso,  costituì  la  medi- 
cinn  nella  sua  vera  forma  scicnlilica. 

Meiiire  la  casta  sacerdotale  riuniva  in  .se  la  parto 
sacra  , c la  igienica  legislativa  della  medicina  , ed 
aveva  posto  mente  ai  fenomeni  dalla  forza  spoiila- 
iica  curatrice  di  alcuni  morbi , ed  alcune  malattìo 
cndciniclio  cutanee  l’avevano  obbligata  a stabilire 
un  punto  di  passaggio  tra  la  medicina  iolema  del 
loro  santuario  c dello  stalo  , c la  medicina  esterna 
popolare , c dell'  individuo  ; e mentre  lutto  dò  si 
operava  Ira  la  fede, il  raziocinio  c la  osservazione , 
sorgeva  al  lato  di  ((ucsla  scienza  preliminare  la  for- 
ma Uvtnolica,  0 popolare  esterna  delU  medicina;  c 
sorgeva  negli  aceampumcnU  delle  Tribù  guerriere 
dove  la  chirurgia  faceva  di  se  le  prime  prove , e 
dentro  allo  cilin.  dove  era  in  uso  di  esporre  i ma- 
iali indie  pubbliche  vie,  onde  i sani  passando, e os- 
servandoli prestassero  loro  aiuto  , e indicassero 
qiialehe  riimulio.  Questa  medicina  nacque  del  lut- 
to empirica  , cd  associatasi  alla  chirurgia  si  man- 
tenne, c si  dilatò  in  mezzo  alle  genti,  sebbene  sus- 
sistesse ancora  la  forma  ieratica  nc’cliioslri  dei  sa- 
cerloli  gelosamente  custodita.  Ma  come  medicina 
individuale,  u non  ilello  stalo  fu  tollerala  in  Orien- 
te . senza  godere  della  dignità  delle  altre.  Se  non 
chò  ras.seiiiijla  Grecia  comprese  die  alla  chirurgia 
bisognava  rgnaliueiile  concedere  una  origine  sa- 
cra , e inventò  il  inilo  di  Chironc  , che  volle  anzi 
inacsiro  di  Esculanio;  considerando  ohe  la  guerra, 
dove  lo  stalo  nredoiiiina  sull’  individuo,  c un  eie* 
melilo  primo  di  conservazione  di  quelle , c il  me- 
dicare, e sanare  le  ferito  dei  valorMÌ  couooiliorì  «li 
I eserciti, gli  è più  un  soddisfare  al  bisogno  generalo 
I dello  .staio  , che  u quello  di  un  individuo.  Fu  la 
; C.hinrrgia  adunque  il  palladio  sullo  ni  quale  si  ri- 
I parò  la  forma  tU'iiwlica  delia  nicdichil,  e fu  dessa 
I c.lu^  al  raziocinio  e alla  osservazione  della  medici- 
na templare,  preparò  T aptmggìo  della  cs|H'rienza 
cdell’arle.  Essa  procedette  dalla  cura  individuale 
cd  esterna  verso  la  medicina  jcratica  o dello  stalo, 
che  rappreMMiInva  la  parie  razionale  di  una  scienza 
fulura;  inhmlocliò  la  furma  jcratica  col  mezzo  del 
raziocinio  scendeva  dai  dogmi  igienici  allo  stabili- 
re il  regime  altmcnlarc,o  la  dieta  delle  nialallic  in- 
dividuali, e presentava  alla  chirurgia  il  fallo  ossìT- 
valo  nella  naliira  de'proeessi  spontanei  di  sanazio- 
ne, onde  aneli*  essa  il  converiis.se  in  principio  ra* 
zionalc  e scicnlinco  del  meccanismo  deli'  arto. 

l.a  chirurgia  ehbe(lmn(ue  ima  cumicssione  colla 
forma  jcratica  nelle  tende  militari;  perocché  i pri- 
mi rmidoiticri  dei  popoli  fiiruiio  o sacerdoti. o guer- 
rieri, o t ulio  c l allro  insieme  : l'ebbe  per  la  con- 
servazione igieiiicji  degli  eserciti  che  erano  la  tri- 
bù stessa  della  città  trasportala  negli  accampamen- 
ti : l'chbc  per  la  Osieirida,  anche  questa  di  ester- 
na c remolissima  origine,  essendo  stato  sem|>rc  Ira 
le  prime  cure  dei  legislatori  il  provvedere  alnoscir 
mento  c alla  sanila  della  prole. 

Pcrlaiilo  la  medicina  elio  gli  istorici  eluamono 
esotica,  e la  cura  dei  malati  alle  loro  abitazioni , 
ebe  fanno  incominciare  dalla  dispersione  dei  Pilla- 
gurici  c quindi  mollu  poalerioro  agli  istituii  ierati- 
ci, fu  in  lutto  rOrìcutft,  e nella  Grecia,  c in  ftomii, 
antica, sempre  cotUamporanca  alla  medicina  ìnicr- 
na  delle  caste  saccrdolaii , c comprese  nella  sia 
forma  demotùa  o encurUde  i medici  lutti  popidun, 
i chirurghi,  gli  ostetrici,  i hzzoloiiii,  farmacopoli , 
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pcriodciili,  mialì  !rouilori,  fiibbricnlori  « Kpiiircla- 
lori  di  rini(‘mi,0  modici  dcciuiiìili  por  Upcciali  Qia* 
laUic  c chirurgiclitt  uperasiiuDi. 

{IV. 

IK^l  api  «torlel  prtneipaU. 

I,a  slnriti  impone  la  csposiiiono  rapprosonlaliva 
ilei  ralli  e del  movimento  delle  Idee  in  mezxo  ad 
essi.  È qiicsla  la  Ir.nlizionc  t'iorica  dei  secnli  ; la 
slorla  la  svolge,  la  coordina;  ma  non  pnl^  nft  modi- 
llcarla  nè  Irasfurinarla,  Pero  In  colesta  e.sieriiu  ne- 
cideiilalilà  dì  ciò  die  nasce  e di  dò  dio  Iramonla 
nel  corso  del  tempo, v’ha  mia  serie  dì  ratti  ominen- 
li,  e di  concetti  lom  congiunti,  clic  lo  storico  deve 
saper  conoscere,  e designare  come  allrollnnii  pe- 
riodi dello  svolgiinrnlo  dei  pensiero  sciciililicu  in 
ordine  al  fine  supremo  della  scienza  stessa. La  slo- 
rin  è cssoiizialmenlc  sinlelica  e conipcndiairicc,  e 
nei  ratti  clic  coslituiscono  il  suo  romlomeiilo  empi- 
rico essa  non  contempla  in  genere  che  In  nnlura  , 
sia  iiilcrna  dell’  uomo,  sìa  esterna  del  niomio.  Ora 
in  questa  natura  in  che  il  Creatore  ha  impresso  una 
lendenza  all’ordine,  ell’armonia,  deviando  le.  forze 
«lalla  mutua  rispondenza  fra  loro  ed  elTvlIiiaiidusi 
H disordine,  l'ingegno  umano  procaccia  di  ristabi- 
lire quella  lendenza  coi  mezzi  di  sua  invonziune,  e 
die  sono  in  suo  potere. Sin  questi  mezzi  non  sotlcn- 
Irann  nè  interi , nè  imincdiali  a quella  tendenza  ; 
perchè  questa  non  ressa  mai,  nè  Tuomo  saprehhe 
rifarla  ove  una  volla  cessasse.  Sicché  celesta  teii- 
«Iciua  a maiileiiere,e  ricuperare  l'ordine  perduto  è 
ima  forza  pernniiieitic  ed  essenziale  a lulta  hi  na- 
tura.he  prime  ronlemplazioni  furono  alloriio  u que- 
sta forza,  e hi  scienza  si  iniziò  per  esse  sisicmandii 
come  meglio  poteva  lo  cognizioni  e i mezzi  deH'ar- 
le,  Hiibordiiiidu  di  neres>ilà  in  qiic' primordii  allo 
potenza  di  essa  natura.  Ma  l’ arto  , e la  scienza  ar- 
ricchita in  seguito  di  più  mezzi,  e ili  piu  esperien- 
ze , n tentativi  prosperosi,  crebbe  la  sfera  del  suo 
intervento,  sino  ud  elevarsi  come  è consueto  delle 
invenzioni  umane,  duininairico,  e soslilulrir.e  della 
propria  ragione  e vnlonlè  a quelln  forza  di  inilura. 
Éinlatilorliè  diMÌnginin:ilti  del  prdcso  ussolulo  po- 
tere deir  arte  , e coslrella  a riconoscere  di  nuovo 
lina  forza  iiiiliiralc  cooperalrice  , .sistemò  se  stessa 
la  srienz.a  in  una  riconciliazione  fra  la  militra  c l'ar- 
te. Fra  la  natura  e Tarlo  Irainezzando  la  ragione,  il 
movimento  ilellc  idee  co>liltilivc  della  scienza  ha 
seguilo  lo  stesso  tenore;  perchè  nel  primo  periodo 
la  ragione  si  è soUoinessa  troppo  servilmente  alla 
iintocrazia  della  natura  : nel  secondo  si  ò emuiici- 
pala,  e non  avendo  limllazìuiic  uè  regola  alcuna,  è 
andata  aberrando  tra  il  vero  c Terrore  senza  dislin- 
guere  nè  Tuno.nò  Tallro:  nel  terzo  ha  riconosciuto 
i suoi  liniilì,e  si  è collocala  Ira  il  dominio  della  na- 
tura, c quello  delTarlc,  coticillaiHloii  iiisieine,  e ri- 
conncilendo  sè  stessa  alle  tradizioni  antiche.  Ora 
la  vicenda  conliniin  di  questo  corso  e ricorso  nella 
storia  della  medicina  , semhrerebhe  doverla  solto* 
porre  a un  faiulismn , al  di  là  del  quale  le  fosse  da 
inevìlahiie  iiccessilà  inicrilello  di  progredire.  Ma  a 
chi  ben  considera  lo  diverse  ricunciliaziuni  tra  ia 
Jialiira  e l'arte  avvcmite  nella  st.ienza,  troverà  che 
queste  segnano  .sumpie  im  ingrandimeiilo  sì  negli 
studi!  lidia  natura  che  nei  pnleri  delTortc.o  elio  la 
iicuiu;iijjziouc  è scniprc  più  lilusotìra,  c più  pros- 


sima alTuUimo  fine  dulia  scienza  roedesima.lu  vea- 
tilrè  secoli  di  cotesti  grandi  c solenni  perindi  di  ri- 
conciliazione, se  nc  coniano  appena  qualtio,  o po- 
co più  , senza  il  periodo  che  oggi  corre  , il  quale 
tende  evidentemente  aneli’  esso  alla  incdi'sinin  ri- 
conciliazione , connclleiido.si  con  tulio  il  passalo. 
Sarà  questa  l'uUima?  e quante  altre  ancora  ne  tio- 
vraiiiiu  seguire  , precedute  , o provocate  du  sislcmi 
nuovi  e sempre  piò  poderosi,  che  si  tireranno  die- 
tro la  gran  nude  della  scienza?  certo  è che  questa 
non  si  arresterà,  Hncliè  non  abbia  rngginnlo  il  suo 
fine  ultimo,  die  è di  elevar  Tarla  alla  maggior  pu- 
tenzn  possibile, c la  cogiiizioiic  delle  leggi  di  natu- 
ra alla  maggior  perfezione  possibile,  omìc  fra  loro 
Tcquipollenia  cTarmonia  sieno  sluhili.  c non  peri- 
ture. K i medici  mi  concederanno  die  alla  naliiia 
colTurlc  non  si  sopperisce  mai  interamente,  e che 
con  la  natura  Insogna  sempre  venire  a patti,  e die 
ella  vuol  sempre  illeso  il  suo  Jrminin, anche  quan- 
do chiede  dall’  arte  il  piò  proiilo  c il  più  ellic.ice 
aiuto.  ITonde  procede  che  Tullimu  preordinala  ri- 
spoudonza  dei  mezzi  al  fine  nella  scienza  nostra, 
non  assumerà  ncITavvcnirc  altra  forma,  che  (incita 
d’una  sinbilc  c pcrfcllu  ricoiicihazionc  Ira  la  natura 
c T arie:  e con  questa  verrà  compila  la  niissioiic 
della  medicina. 

La  storia  considerala  nel  suo  mov’menlo  com- 
plessivo esteriore  , ossia  dinanzi , c di  mezzo  alla 
scric  naturale  de'fuUi  cti’clio  ci  presenta, ci  condn- 
cc  eziandio  ad  una  partizione  tìpica  di  sè  medesi- 
ma,dal  periodo  in  che  la  scicmza  si  costituì  sino  ad 
oggi.  Le  parlizioni  cronologiche  coiisucie  alle  sto- 
rie lutto,  comunque  inevitabili,  non  hanno, nè  pos- 
sono avere  utiiii  significalo  tmiiivn  , o scienlilico. 
he  partizioni  per  teorìe  , ne  hanno  uno  (piahiiMpic 
siasi;  mn  hanno  il  difdlo  di  noti  esser  mai  patli/i>t- 
ni  che  rilornino  al  tulio  ; giacc.hè  sono  costicIP'  a 
rinrominoiarc  sempre  (La  capo, e distruggerli  il  }u>>- 
sato  c Tiivvenire.  Ter  lo  ronirarìn  la  paiiizioiu'  piò 
utile  è quella  per  epoche  che  preseulino  un  !i/mi 
scientifico  tale,  die  ogni  epoca  tipica  contenga  in 
se  un  concatenamento  con  l anleriorc  c colla  poslii- 
rìore;  di  maniera  che  non  rappresenti  che  mi  ris.it- 
1o  di  tulio  Nisìcme  un  movimento,  che  procede  al 
suo  fine.  Quindi  in  tre  principali  epoclK*  o tipi  si  of- 
fre partila  ia  storia  delia  medicina  considerala  co- 
me scienza, 

1.  Epoca  del  predomìnio  ìllimilato  della  natura 
suir  arte. 

2.  Epoca  del  predominio  iliimitalo  delTartcsul- 
la  natura. 

3.  Epoca  della  rieoiiciliazìouc  fra  le  leggi  di  na- 
tura, e i poteri  delT  arte. 

Questa  divisione  però  non  scinde  la  storia  ìinnui' 
biliiienle  iti  tre  epoclie  , uè  si  h‘ga  immohiimenle 
ad  un  periodo  di  lempo.  Kssa  è lolla  da  noi  come 
una  tricotomia  mobile  o progressiva,  che  va  ua 
via  rinnovando  sé  stessa  nel  procedimi'nlo  della 
scienza,  presentandosi  sempre  in  piò  larga  sfern,  e 
racchiudendo  per  cuiisegnenza  nel  suo  avaiizamen- 
lo  In  promessa  dclTavvciiirc  ;cioè  di  quella  ricmi- 
ciliazionc  che  sarà  sislem.i  cmnplclo  per  si*  sles'-a. 
c che  escluderà  lu  possibilità  c la  neccssilà  dì  ogni 
altro  sistcm.1  sncre:^}vo, coinè  qiiella  che  lagginn- 
gerà  la  pcrfelia  rispondcii/.a  «le'inczzi  al  lìiie.m  or- 
dine alle  leggi  di  iialiira  e allo  eslicnia  po(cn/d 
delTaiic  uin.nia. 

La  nostra  paiiizione  c una  conseguenza,  'ina  de* 
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flufioric  ilei  fuili  lima&li  a\  loro  pu!>(o,c  coiitcmpin- 
Il  nel  loro  uaturale  e collcUito  procGdimcnlo  islo- 
rii‘o  : e quando  essi  non  cc  la  ofTriranno  chiara  e 
ilniìuòlrabile)  noi  non  la  aiccucremo ^ volgendoci 
imccc  allora  allo  epoche  tnlermediane, nelle  quali 
benché  omoCono  e (ransiloriOt  è puro  spesso  gran* 
ile  e rrutiirero  il  movimento  della  sciensa. Perocché 
in  questo  talvolta  la  ragione  e Tarlc  per  opera  di 
molli  escono  dui  cannelli  del  sislcina,c  liberamen- 
te (Ijlalatio  i lorosludii  collaterali , c la  prima  for- 
ma ^^nlcI^ca  immnturamenlc  dato  all'arte  svanisce, 
c soUcnira  la  forma  analitlra.  Per  la  qnale  i parti- 
colari avanzano  e slargano  il  campo  , e preparano 
una  nuova  rcstauraziono.  Considerevole  sopra  mo- 
do è anche  il  triplice  caraltcrc  che  assumono  que- 
ste epoche  intermedie,  quasi  languida  ombra  delta 
tricotomia  primitiva;  giacché  alcune  rimangono  in 
gran  parie  congiunto  uirepoca  tipica  preceduta, al- 
tre si  piacciono  di  rimanere  isolale  e sconnesse, al- 
tre fìriaimcnie  preparano  , o aerrnnnno  con  aicniii 
fe  lici  conccpiracnh  e sp(Timcnti  l' epoca  tipica  av- 
venire. È vero  che  quando  succedo  questo  nuovo 
convergere  della  scienza  sopra  sè  stessa  , e un  in- 
gegno privilegiato  e forte  vi  si  pone  alla  lesta,  tutti 
i lavori  deir  epoca  hilermedia  ronvergono  insieme 
verso  il  nuovo  centro  di  attrazione  , e i particolari 
e le  analisi  servono  di  scabello  al  nuovo  trono  del- 
la sintesi.  Ma  la  storia  spellalrice  del  movimento 
ideale  e dei  fatti  che  l'hanno  accompagnato,  e in- 
tenta a rappresentare  fedelmente  li  corso  intero 
della  vita  della  scienza  , non  allontanerà  mai  lo 
sguardo  dalle  epoche  intermedie, sempre  pift  o me- 
no feconde  di  quei  gcrmljehe  poi  ebbero  nelle  suc- 
cessive epoche  tipiche  il  loro  completo  svolgi- 
tneiito. 

Oltre  di  che  nelle  epoche  inicrmcdic  lo  storico 
ritrova  come  un  piancroiiolo  nella  lunga  e penosa 
scala  che  deve  ascendere:  e quel  momentaneo  ri- 
poso gli  vale  per  osservare  lo  >liito  e T andamento 
drihi  scienze  Qiisiliario,  e ìntpn>clra,  e iMunprcndr 
•li  leggieri  le  imprrrezlnni  e le  lacune  dell’ epoca 
d'Vaijiiia,  fosse  stala  pur  anche  di  riconciliazione, 
t’ frutlo  pure  delle  epoche  che  tramezzano  i sisli  • 
mi  coerccnti,  è I*  andare  considerando  gli  sindii 
osservativi  e sperimentali  in  iiltretlanti  ridi,  per 
quanti  direllamcnle  o imiircttaincnic , rinè  presi 
dalla  natura  umana  o dalla  naliira  esleriorc,  si  ri- 
fn  isenno  al  caraltcrc  preilomiuantc  assunto  in  quel 
dato  tempo  dalla  scienza.  I.’  rniilà  vieri  posta  come 
problema  irresolubile  dagli  empirici  e dagli  scetti- 
ci ; e spesso  si  vede  che  il  principio  fomlamcnlale 
della  fona  aUiva,  o Patirò  principio  slralcgico  del- 
la forza  passiva,  o della  materia  causa  di  forza,  ri- 
nascono per  effetto  di  ttiU'alIri  stiidj  die  per  quelli 
in  Ldrello  senso  della  medicina,  ^cl  disciogliinenlo 
dell*  iinilà  sistematica  gli  studi!  collaterali  eserci- 
tano più  tibcramcnle  In  loro  inilueiiza  sui  nostri  : e 
gli  stessi  sludj  speciali  dell*  umano  organismo,  o 
delle  sue  armonie  h’siulogidic,  o dei  drsonlini  mor- 
bosi, 0 del  fenomeni  riparulori,  tollerali  e promossi 
perche  slegali  dall*  unità  sistcm.'ilicn , nlP  insaputa 
dell’empirico  e dello  scenico,  e quasi  a dispeiin 
detle  sue  barriere,  preparano  nuovi  clcmciili  a una 
futura  sbàlcmaiionc  scicnliljca. 
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Ijv  Teoria  4«i  Tipi  Htorfcl  coalleàe 

la  Fllooofla  della  Storia  della  MedIciMa. 

Dopo  che  la  storia  nel  suo  corso  naturale  ed  e* 
.sterno  dì  faiti  e ctmcctil,  ha  designalo,  quasi  come 
in  lina  mappa  geograHca  si  contrassegnano  gPim- 
perii,  i tipi  storici  primitivi  ; il  elio  conchiode  sio- 
tclicamenic  la  sua  rappresentanza  materiale  esto- 
rìore  ; per  essere  filosoflca,  o meglio  per  iniziarsi 
ad  alcuna  filosofia  di  sé  stessa  deve  esaminare  nel 
suo  interno  la  riflessione  obicttiva  di  cotesli  Tipi  e 
dmlumc  la  ragione  o il  caraltcrc  ultimo  in  oruìno 
alla  realtà  della  scienza.  Cosi  assunto  il  concetto 
niosoflco  di  se  mcdc.simo,  ritorna  all*  esteriore  coti 
una  forma  unitiva  , per  la  quale  penetra  e si  com- 
bina colle  espressioni  fìnali  di  lutto  le  altre  scien- 
ze preparatorie  di  quella  massima  partecipazione 
del  bene  ossolulo,  al  quale  Tuniverso  è sialo  ordi- 
nalo. 

L’  ondeggiamento  complessivo  e conlinno  dei 
tipi  storici  mentovali  forma  il  campo  della  filosofia 
della  storia, avTCgnacliè  su  cotesto  fondamento  mi- 
sto di  falli  e pensieri  che  da  tre  lati  nel  suo  corso 
si  volge,  l.*’  alla  idea  della  natura  , ossia  al  carat- 
tere della  causalità  : 2.®  all'idea  deirarlc,  ossia  al 
carattere  dato  alle  potenze  che  s'impiegano  per 
manicnerc  o restituire  lo  stalo  sano:  :i.®  al  melo- 
de, ossia  alla  cognizione  e all'ordinamcnlo  di  alli- 
nenza  tra  le  cause  e gli  erfcUi.Qucslc  Ire  primalilà 
che  formano  aslraltnmcnlc  la  scienza,  scrveodo  di 
guida  agii  esami  ed  ai  ravvicinamenti  storici,  nitro 
non  sono  hi  sostanza  che  lo  Filosolla  della  storia 
della  medicina. 

Nello  stadio  della  natura  organica  la  ctusalilà 
ultima  cui  salda  radono  per  dcierminarc  una  teo- 
ri.-»  della  vita  e quindi  discendendo  informarne  la 
scienza  , 6 la  vita  sless.i , ossia  quella  forza  , quel 
princini» donde  i fenomenj  traggono  loriginc  e la 
qnatiia  loro.  Li  teoria  della  vita  è dunque  nella 
storia  il  contrassegno  fìlusoflco  della  teoria  data 
all.-»  medicina,  l.n  filosofia  della  storia  non  dee  so- 
lamente designarla,  ma  esserle  ailorno  con  tutta  la 
niisicrilà  delia  critica,  onde  dimoslrarc  quale  delle 
mollo  maniere  per  determinare  il  concetto , usato 
dal  sapicnli,  i»  ordine  ai  tempi , ngringcgni  e allo 
passioni  loro , sia  più  conUuccvolo  al  fine  ultimo 
della  scienza. 

I/Idca  deirarlc  sta  nel  copatlcrc  dato  alla  poten- 
za dies’itnpicga  per  correggere  o vincere  l'uliera- 
zìooo  morbosa.  Dal  modo  di  concepire  la  vita  di- 
pende per  lo  più  il  concetto  dello  proprietà  caral- 
Icrìsticnc  delle  polciizo  medicamentose,  b;  quali 
proprietà  debbono  insieme  coinhjtinrsi  colla  espo- 
rictiza  dogli  cfTctli  di  t.iii  potenze  sull’  uomo  sano 
e malato , e col  principio  attivo  delia  vita.  Senza 
questa  triplice  rispondenza  In  proprietà  non  é as- 
segnalo scìrnlifìcumcnle.  Imperocché  nel  crilrrio 
della  Indicazione,  o sopcrchiante  o difelllvo  ne  ri- 
sulta il  valore  assegnalo  lilla  potenza,  quando  c- 
guatmenle  pecca  ncMuc  cslrenii  l’ idea  della  vil.a  , 
»ah‘  n dire  quando  ammette  itlirnilnla  V attività  In- 
terna ruralrice,  e quando  la  nega  affano.  In  un  si- 
stema conrili.viivo  Ira  la  iinlura  e rarle,ta  icrapcu- 
ilcn  ha  innanzi  a se  discoperfa  la  via  di  cumparu- 
/ivuc  Ira  ropcriiuculo  sull'tuiouc  delle  potenze  o 
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gìA  tUbiliio  e aMCIUIo  (lai  consenso  pralico,  o da 
(enUrsi  di  nuovo,  o coma  nuovo , c quelle  aiioni 
della  fona  alUva  della  vita  che  operano  da  sole,  o 
debbo!»  cooperare  iiisicme.Lc  due  categorie  di  ef- 
fetti ricercali  c conosciuti  imprimono  if  carattere 
sciffliiflco  alla  indicazione  : c la  flioaofla  della  sto- 
ria contemplando  la  imperfezione  di  quelle  dottri- 
ne che  iionsi  sono  poste  tra  queste  due  guide, con- 
templa insieme  c determina  come  non  vi  aia  altro 
mo(lo  per  far  procedere  la  scienza  connessa  con  le 
leggi  Ji  natura,  e per  far  avanzar  l’ arte  a nuovi  o 
fruttiferi  Irovamcnti. 

- Il  principio  di  causanti,  e l'altro  della  legge  in- 

cllctluale  di  attinenza  tra  le  causo  c gli  elfclti, am- 
messo o conirastato,  o surrogato  dal  criterio  scetti- 
co delle  successioni;  o Onalmentc  un'assioma  me- 
dio, che  cimenti  coi  predicati  subiettivi  della  ragio- 
ne i tentativi  c i risuflamcnil  della  esperienza  costi- 
tuiscono il  melodò^  questi  tre  metodi  imprimono 
del  pari  daccordo  coll'idea  determinala  della  vita, 
0 piu  spesso  dipendenti  da  quella,  caratteri  diversi 
alla  scienza.  Nella  quale  la  dottrina  delle  cause , 
troppo  oncora  slegala  da  quella  degli  cITclli,  man- 
tiene immature  ciT incerte  tulle  le  patologie. Impe- 
rocché la  valutazione  diversa  e piu  o meno  larga 
di  queste  cagioni,  la  loro  rispondenza  più  o meno 
certa  con  gli  effetti , la  più  o meno  giusta  situazio- 
ne presa  dalla  mente  per  trovarla  c delcmiinarla  , 
(tanno  scemano,  o totano  affilio  alla  scienza  que- 
gli altribnll  di  univcrsalilù  c di  avanzamenlo,che  più 
derubano  ravvicinarla  alla  sua  perfeziono. La  flloso- 
(la  della  storia  occupandosi  del  metodo  , c scuo- 
prendo  i vizi  di  siluazinue  presi  c ripresi  dagli  in- 
lullelli  nelle  ricerche  , vede  la  distanza  che  ancor 
lontana  la  scienza  da  un  completo  e universale  si- 
stema di  connessione  tra  cause  ed  effetti-TPertanto 
essa  dimanda  , che  il  metodo  sia  composto  tra  le 
connessioni  reali  dei  fenomeni, e ì modelli  o tipi  di 
attinenza  esistenti  neirinlellctlo;  imperocché  il  vin- 
colo necessario  dei  falli  della  natura  e la  determi- 
nazione di  una  legge,  altro  non  esprimono,  che  il 
risidnaramonin  dato  a quei  modelli  intellelluali  la 
mercè  di  suflicienli  osservazioni  cd  esperienze,  e il 
perfetto  combaciare  di  essi  col  lavoro  e col  resul- 
taroento  espcrimcntale  : dimanda  che  il  metodo  si 
estenda  a tulli  gli  clementi  causali,  dagli  esteriori 
allo  alterazioni  interne  o delle  parti  o degli  umori, 
e fa  considerare  come  incominciale  appena  siano 
le  indagini  intorno  ai  scminii  morbosi  contenuti  nel- 
l'atmosfera, negli  alimenti, nelle  bcvande,nel  mon- 
da esteriore  ; scminii  ignoti  llnora  nella  loro  quan- 
tità c qualità,  net  loro  modo  e via  d'introdursi  ncl- 
r organismo  , nelle  più  costanti  alterazioni  che  vi 
dclcrminann.se  vi  riinnngona  immutali  o si  combi- 
nino csi  modilìcliino  , se  c per  quali  vie  mutali  o 
immutati  Tengano  espulsi,  c in  quali  casi  nelle  cri- 
tiche espulsioni  riniaugano  ilisccrnibili  corno  I fat- 
lori  orìginarii  dello  stalo  morboso:  dimanda  clic 
l'applicazione  dei  mezzi  flsico-cliimici  c microsco- 
pici che  oggi  possiede  a dovizia  la  scienza  , e che 
con  tanto  fasto  va  praticando  ollorno  alle  altcri- 
zioni  intente  delle  viscere  c degli  umori , proceda 
vii  conserva  collo  indagini  lisidic  chimiche  c micro- 
scopicln;  ileiratmosfcra,  degli  alimenti  e delle  lie- 
vaude,  n di  altri  Usici  a^nll  del  mondo  esteriore , 
coi  quali  I'  umana  vita  e conlimiamcntc  ili  contatto 
e in  eniiihinaziioic:  dimanda  iniinc  elicsi  appartino 
le  pillile  iinl.igiiii  come  ancor  bisognevoli  del  ci- 


mento comparativo  con  lo  aecondc,c  invece  di  fab- 
bricarvi sopra  immalurc  nosologie  e pirclotogie,  le 
quali  apiiile  pure  aHe  ultimo  passioni  del  nucleolo, 
i»u  condurrebbero  mai  ad  alcuna  legge  di  generai 
convenxione;  si  oapeUi.finchè  tra  te  unc  e le  allro 
indagini  non  venga  fuori  completa  c ferma  quella 
calenasione  c attinenza  Ira  cause  esteriori  cd  ef- 
fetti interiori  che  è indispensabile  a stabilire  la  per- 
fella  cognizione  di  un  morbo.  Nelle  epoche  conci- 
lialivc  ir  metodo  condnccvolc  alle  allinciizo  Ira  lo 
cause  esleriori  e gli  effetti  interni  si  è manifestalo 
prima  come  uno  scheletro , ma  con  forma  comple- 
ta : coloslo  scheletro  è andato  via  incarnandosi  in 
proporzione  dei  mezzi  anatomici  fisici  c cliimici  di 
elio  si  è orrìcchila  la  scienza  ; spella  ai  contempo- 
ranei di  ridurla  a incarnagione  perfetta;  ad  essi  cho 
di  lavori  o di  mezzi  sono  oggi  maggiormente  prov- 
reduli. 

Se  adunque  una  Filosofia  della  storia  della  mo- 
dicliia  è possibile , desse  altro  non  è clic  la  teoria 
degli  arclielipi  che  si  presentano  come  lo  più  emi- 
nenti generalità  nel  naturale  procedimento  della 
scienza  medesima. 

tVI. 

La  FIUwoA*  éeUm  ftiorlm  rtcanaw!»  se  steMU» 
per  la  vera  4rlla  eelcaM. 

Le  sciente  meUftsìche  e lesciciuo  naturali  lian> 
no  on  punto  di  partenza  fra  loro  diviso:  quelle  muo- 
vono dall' /o  dello  spirito:  queste  muovono  dalli 
uirtò  attiva  di  una  vita  universale  difltisa  nella  na- 
tura. L'Io  dello  spirito , tendente  ad  acnuislare  la 
coiiscieiiza  di  se  medesimo  si  espande  sul  corpo  cui 
è congiunto,  e riconosce  una  : si  espande 

sulla  natura  esteriore  die  lo  circonda  e riconosce 
la  sua  Iriode.  Questa  triade  primitiva,  svolgimento 
e ricomposizione  insieme  dcirunità,dopo  svere  co- 
stituito la  certezza  dcH'esistcnza  è subito  atto  a far^ 
si  specchio  della  triade  supremo  ercolricc  , c con- 
nellerc  insieme  i'cnte  creatore  coll’ esistente.  K in 
cotesto  primo  svolgimento  dellu  unità  Milclleltuale 
sono  contenute  in  renne  , come  primilità  inerenti 
alla  sua  naiura , r idea  di  causalità . o il  prin- 
cipio di  connessione  Ira  causa  cd  efTetlo , donde 
debbono  procedere  in  seguilo  ronlinee  ic  leggi 
tutto  della  ragione.  La  vita  della  nnltira  6 più  al  di 
sotto  di  cotcsla  prima  unità  inlcllcllnalc  : desso  ò 
nel  multiplo , o questo  si  dilTondo  per  via  analitica 
sulla  moltitutihio  immensa  dei  fonoincni  naturali , 
aggruppandoli  in  alcune  leggi  discovcrle  e questa 
innalzando  verso  la  sua  siiilesi  estrema , clic  ò 
quella  triade  dove  si  trova  in  coiincssiotio  coiruUì- 
mo  punto  di  discesa  delle  scienze  mctulUìchc. 

Donde  procedette  che  tulle  lo  filosolie  specula- 
tive esercitarono  una  tullueiiza  sulle  sttienze  natu- 
rali ; c la  medicina  ebbe  a risetilirc  più  delle  altre 
il  danno  dell’  errore  in  che  è spesso  caduta  , pro- 
vando il  bisogno  di  una  fliosofìa,  di  Tursi  domiaure 
e costituirsi  ancella  delle  tnelaflsiclie  circolanti:  er- 
rore clic  riia  lalvolla  costretta  a dichiarare,  la  Ilio* 
sofia  essere  11  serpe  vcucOco  della  medicina.  Per  la 
slessa  ragione  quando  i trovatori  della  vera  filoso- 
fìa dello  scienze  fìsiche  c naturali  stabilirono  il 
unto  di  partenza  o il  malcmalico  procedere  della 
losofia  sperimentale,  I melaflsici  abbandonuronu 
la  loro  giusta  posiziouc,  c discesero  con  questi  a 
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conronOcre  insieme  le  rarioiii  de'Jue  mondi,  ■'  in- 
tcllellualc  Cd  il  l!>ico;  c lu  allora  die  la  nietalHijca 
divenne  ancella  della  Glosofla  sperimciilalc , e si 

fireaenlaruno  sul  lealro  ilella  sapienza  umana  , coi 
oro  mille  c runcsii  paradossi  I sensuaHsli,ima<cria- 
lisll,  c gli  scenici.  E Tu  parimcnii  allora,  die  falla 
quesla  mostruo.si  iiicscelanza  dello  due  (UosoDe,  la 
medicina  disconobbe  la  propria  , e si  fe*  dominare 
ancircssa,  siccome  a'noslri  lempi  i avvcnulo , dal 
sensualismo;  c il  malerialu  accozzameiilu  degli  or- 
gani, e la  accideulale  successione  de'  fcnoineui  fu- 
rono sosliluili  al  prindiiio  foiidamciilale  dell'allivilè 
della  vila,al  principio  di  causalilà  e di  eoouessioiie 
Ira  cause  ed  elfclli.Finlanladiè  la  BloseOa  specela- 
Uva  essendosi  di  iiunvo  ricollocala  al  suo  posto,  an- 
che la  speriincnlale  si  è alTrcllata  di  sbaraccarsi  dal 
falale  miscuglio  : e benché  si  Irovasse  già  Ira  gli 
ainnii , e i processi,  c le  inclainorrosi  sosliluilc  al- 
J'idca  ardielipa  d’uiia  forza  alliva,  lia  ri|>reso  i|ue- 
sla  come  suo  punio  di  parlenza;  considerando  die 
l'alomo  é nulla  se  non  è eoncepilo  come  un  ceniro 
«li  forze,  c che  i processi  e le  nielamorfosi  non  so- 
no che  gruppi  di  forze  coopcranli  ait  un  line. 

La  lllosoiia  sperimentale  ebbe  negli  aniichi  tem- 
ili, applicata  da  Ippoerale  alla  mcdiciua  la  sua  in- 
dipeudenza  dalle  lilosoRe  speculative,  e insieme  la 
oua  connessione  con  queste  noi  numero  (lillagori- 
co.  Keslaurtia  da  Galileo  e da  Bacone  si  conservi 
del  pari  iiidipendcnle , e mantenne  la  sua  connes- 
sione merci  il  conccllo  della  forza  vira  dei  corpi. 
Uopo  i guasti  recali  ad  essa  dai  sensualisti  e dagli 
sceltici , restaurata  c ingrandita  di  nuovo  a'  nostri 
tempi  da  un  Faraday  nefla  flsica,da  un  l.ieUg  nella 
chimica,da  uiinumboldt  nella  storia  della  contem- 
plazione Qsica  del  mondo,  riprende  il  suo  punto  di 
partenza  delle  forze  meccaniche,  fisiche,  ddmiclie 
c vitali , e in  queste  trova  di  nuovo  le  soc  connoa- 
sioni  coir  estremo  punto  di  discesa  delle  filosofie 
raeculalive  da  un  lato,  e dall'  altro  coll'  intera  vita 
della  natura. 

Ciò  clic  è limile  alla  filosofia  speculativa,  vale  a 
dire  una  forza  clic  non  é piò  anima  ragionevole,  è 
principio  alla  filosofia  sperimentale  propria  della 
medicina.  Ha  la  filosofia  benché  comprenda  in  se 
il  metodo,  non  è però  il  metodo.  Questa  procede 
dalla  esperienza  albi  induzione, e la  iiidiizione  som- 
iniiiislra  le  gencralilà, dalle  quali  comincia  e in  mez- 
zo alle  quali  s' aggira  ia  filosofia  d'  ogni  scienza 
della  nnliira. 

Non  piò  inimedeslmslc  ma  distinte  queste  due 
filosofie,  nienire  a vicenda  si  conforlano  la  melali' 
sira  diHIn  realtà  sperimentale, e la  fisica  ilellc  leggi 
razionali , si  preservano  cgmihncnie  a vicend.i  la 
prima  dal  materialismo,  dull'ideslisnio  la  seconda. 

s VII. 

Ia«i  d#llA  lArillf^lAa 

UlaMlMcA  Ia  acirasa  dlAAAxi  nlla  4M>elct4. 

Bisogna  intendersi  fra  noi  medici  c il  mondo:  co- 
sa ttuò  aspcllarsi  da  noi;  cosa  noi  ci  proponiamo  di 
Lire  e cosa  possiamo  fare.  K questo  cosa  possiamo 
fare  in  parie  si  deduce  dal  passalo,i.i  parie  dal  prc- 
senle  ; c giunti  a queslo  pnnlo  ri  si  offre  il  prublc- 
an.a  , se  coi  mezzi  che  restano  potremo  in  avvenire 
Lire  «li  |iìii  : se  sianni  da  nltiino  fermali  anche  noi 
da  no  priucqiio  limiutivo,  che  nel  uieulre  Lisria  li 


bevo  il  progresso  si  mozzi  eellsterali , esso  rimane 
principio  fisso  imuHifabile,  altoriio  al  quale  s'aggi- 
va  il  movimento  della  scienza  : e so  questo  princi- 

8 io  fisso  è qualche  Cosa  di  somigliante  a quelli  che 
miuno  cguaimcnie  le  scienze  morali  c civili  : li- 
milazioiie  di  aslura  e di  regione.  E versmente  la 
civiltà  é la  conditiooe  , senza  la  quale  non  vi  è li- 
òerlù  roqtoneoolc;  e lo  civillà  A costiluila  dai  limili 
posti  alle  passioni  dalle  leggi.  E un  principio  limi- 
lalivo  quello  col  quale  oggi  le  filosofie  e la  storia 
civile  cosMuiscons  la  lilscrlà  ragionevole,  colla 
quale  soltanlo  possono  giustificare  so  stesse.  I.e 
acienic  ipcrimenlali  che  procedono  in  fede  loro  li- 
berissime . ad  ogni  pas.-.o  ineoiitraDO  le  terre  «neo- 
mite,  le  forze  di  natura  unti  ancor  vinte  ; e se  qni 
fossero  tulli  i più  grandi  scienziati  dircbliero  : oh 
quanto  corto  é lullora  il  veder  nostro  nell'Immenso 
volume  della  creszioncl  Ora  il  poter  vincere  queste 
forze  sta  appunto  nel  comprcn«lcrlc,ncl  volgerle  atl 
uso  bciicGco.  Ma  alcune  di  esse  danno  per  rcsulla- 
mento  della  loro  comprensione  il  rìspeltarlct  cd  ec- 
co una  legge  liinilaliva  dei  poteri  della  ragione  e 
dell'  arte  ; ecco  la  nrccssilà  della  coopcrazioiic  e 
della  riconciliazieno  fra  loro  per  ottenere  suoi  fini, 
fi  colesti  comprensione  furma  appunto  la  tiòerht 
rogionovole  della  scienza,  scnia  ia  quale  essa  non 
potrebbe  giustificarsi  né  innanzi  alla  socielà,  ne  in- 
nanzi a ao  slesaa.l  veri  sapindi  sanno  appunto  d.vlla 
Bioria,  da  ijuai  Itti  e in  quali  abissi  precipita  I j qua- 
driga delle  scienze  fisiclio  se  nessun  freno  la  reg- 
ge. Cancellale  dalla  scienza  il  principio  deltc  tiivn; 
siecoine  fuco  il  Cundilliic,  Ingiicic  alLillo  di  raezzii 
il  conccllo  delle  cause  finali , specchio  «Iella  pr<;i 
videiiza,  logliolc  olla  rigione  l' idea  di  iitos.lìii  a 
delle  necessarie  altineiisc  Ira  unse  cd  rfli'lli,  e so 
sliluile,  siccome  fece  David  lliiine  , a coicsui  pre- 
rogativa cmincnle  della  ragione  iim.viia  f unire  cri- 
terio concesso  all'anima  delle  bestie  , vale  a dire  il 
ragionatre  appoggialo  all.v  scmidiee  siiecessionc dei 
fenonieiii , anteponete  la  materia  olla  vita  e [alt 
questa  il  prodotto  o rcseremcnlo  di  quella,  spinge- 
te le  metamorfosi  della  cliimica  organica  fino  alla 
possibiliib  di  darvi  una  vita  , c voi  avete  non  snla- 
ineiile  infradiciala  c disi  rulla  la  vera  acienaa  della 
natura  c dcH'uoino,  ma  avete  empiamente  snctzsla 
lutti  i viiiruli  che  la  legano  alla  morale  e alla  ciiil- 
là.  Il  celebralo  rcslauralore  della  chimica  orgaiiira 
il  Liebig  prevedendo  clic  la  suo  dollriiia  delle  iiie- 
lainorlusi.tlala  in  mano  agli  stolli,  clic  nnluraliocii' 
le  iiicliiiaiio  ine.io  alla  libertà  ragionevole  che  alla 
lieeuziosa,  li  avrebbe  condoni  fuori  del  rcllu  cam- 
mino. volle  dare  a cosluru  anclie  una  guida,  e as- 
seguare  a'Ioro  facili  trascorsi  quel  liniiln.dinaiiii  al 
qiiide  egli  pure  uvea  duvulo  fermarsi,  li  mi  giovi 
qui  il  rainmeiilare  le  sue  parole. 

Nella  sua  rliimiea  applicala  alla  fisiologia  c alla 
patologia  a pag.  2do  egli  «lice  a Chi  se  seni  péiic- 
« Ire  d'admiraliun  cu  eousiiléraiil  celle  sagesse  in- 
a fliiic  avee  laquelle  le  Crealeiir  l'i  ilislribiié,  daiis 
a ics  aiiiinaut  cl  dans  Ics  plaiiles.  Ics  moyens  iic- 
a ccssaircs  à raccomplisseuiéiil  de  leiirs  foiiclious. 
a ù la  niauifestaliou  de  leurs  ac.lìviics  vitaicsi  l.t 
a végéial  conserve  sa  vllalhé  daiis  Ioni  soli  éuer- 
a gic,  sans  renferiner  aucuii  couducleiir  ile  force; 
a celle  vilalUé  rriid  la  fcuille  aplc  à vaincre  lesaP 
a Iriiclioiis  cliimiques  Ics  plus  furles,  a décompo- 
« scr  l'aciile  carimnique,  a s'approprier  Ica  princi- 
t PCS  iieccssaircs  a sa  iiutrìlion....  Celle  luéiuc 
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« iorce  vilale  qui  se  manircsle  dans  U-s  ulaiiles  par 

un  accroisscmcnl  de  masso  prcsqiie  iilimilé,  ae 
• Iranslorme  daiis  rorganismo  dea  atiimaui  eii  u- 
« no  Torco  molricc.... 

« Nous  ignurons  la  forme  sous  laquelle  la  force 
a vitale  délcrmino  Ics  elTeis  inécaiiiques  daiis  Té- 
a conomic  animalo^  et  certes  iious  ne  pourrons  ja> 
a mais  l'apprafondir  par  des  eipèrieiices,  pas  plus 
a que  la  connriion  qui  esiste  ciilrc  Icsaclionsclii- 
a miques  et  Ics  pliènoniilnos  de  mouvemciit  pro- 
a duils  par  la  pile  galvaniquc.  Toules  les  rsplica- 
a lioiis  qu'on  i cssayé  d'en  donnor  soni  des  sim- 
a pics  ìmages,  des  dcscriplions  plus  ou  moins  cxa- 
a eics,  des  comparaisniis  elitre  ccs  ph^noméncs  et 
a d'auires  dcjà  connus;  nous  noussommes  obligés 
a do  nous  nrréter  dcvaiit  cux,  cornine  un  ignaro 
a qui  vcrrail  un  pisloii  se  mouvoir  daiis  un  cjrlindre 
a iiiélalliquc  et  n'cn  connaitrait  pas  Ics  communi- 
a r.-iliuns  avee  Ics  rouages  toumaut  a cdlé  dans 
a lous  Ics  sciis.  Savoiis  noiis,' en  elTel,  comment 
a co  quelque  cliosc  d'iiivisible  et  iriroponderable, 
a qiic  nous  anpcloiis  clialcur,  peut  donner  i ccr- 
a luines  malieres  la  proprii'lé  d’cxerccr  sur  leurt 
a aicniours  des  pressioiis  si  éiiormes;  savoiis-nous 
a mòme  sculemcnt  comment  ce  quclqnc  choso  se 
a produit  quand  nous  brùlons  du  bois  ou  du  ehar- 
a bonf 

a La  mème  chose  doit  so  dire  de  la  force  vitale 
a ctdos  pliilnomèns  ofTcrts  par  les  corps  vivants; 
a la  cause  do  ccs  pliénomèiies,  ce  n'eat  pas  la  for- 
a ce  chimique,  ce  n'esl  ni  rclcctricilé  ni  le  ma- 
a giiélismc,  mais  ime  force  qui  possède  les  pro- 
a priéids  gciiérales  de  toules  le  causcs  molrices, 
a car  elle  délcrmine  dan  la  malière  des  cliangc- 
a menics  do  forme  al  de  composilion,  e' est  une 
a force  d'unc  cspèce  particulière,  car  elle  préscn- 
a le  cu  oulrc  des  caraclèrcs  élraiiuers  à toules  les 
a aulres  furccs.  a 

La  coinpreitsinne  adunque  di  un  archetipo  che 
sia  fallo  e principio  nel  medesimo  tempo,  e che 
nel  ineiilre  è una  legge  di  iiaiiira  sia  norma  prima 
deiraric  si  traduce  nciridca  della  tona  attiva  della 
vita:  la  qual  forza  i il  perno  del  metodo  indullivo 
n iiialcuialico,  sul  quale  si  fonda  la  lilosofia  della 
seienta.  Oli  scolari  del  Galileo,  e Giovanni  Ballisla 
Vico  ponevano  la  matematica  come  ponte  di  pas- 
saggio Ira  le  scicnic  flsiebo  c le  mcta&sÌGlio.  Allo- 


ra era  stimato  necessario  il  salire  a queste,'  per 
prendervi  i predicali  della  ragione,  e cimentare 
con  essi  le  esperienze.  Galileo  meditò  lunghi  anni 
suila  forza  delia  percossa  che  credeva  infinita,  c 
sulla  forza  viva  do'  corpi,e  queste  meditazioni  unito 
a quelle  del  Cavalieri  spianarono  la  via  al  calcolo 
integrale  e differenziale  del  Lagrange.  Newton  tro- 
vò le  leggi  dell'universo  meditando  ed  applicando 
il  calcolo  alle  forze  di  esso.  Ed  oggi  grimpondera- 
bili  non  s'intendono  c non  si  calcolano  che  sotto 
l'aspetto  di  forze,  e le  aliime  riposte  e sccrele  com- 
binazioni chimiche  non  sono  elio  le  più  One  passio- 
ni di  altrettanto  forze.  Solamcnio  col  sistema  di 
gradazione  delle  forzo  creale,  fra  loro  armonica- 
mente  unite  senza  confondersi,  noi  possiamo  stu- 
diare e contemplare  l'armonia  della  natura,  c sa- 
lire per  essa  di  passo  in  passo  fino  alla  forza  prima 
creatrice.  Armonia  non  e idenlUd;  e la  diOcrenza 
non  a tulli  palese  che  è Ira  l'una  e l'altra,  ha  con- 
dotto alcune  menti  ignare  dei  pericolo,  a identifi- 
care la  forze  colla  materia,  e da  questo  primo  erro- 
re all'ailro  di  identificare  lo  forze  tulle  fra  loro,  e 
quindi  all'  ultimo  di  idcnIiOcarc  le  forze,  ossia  la 
materia  con  Dio.  Ed  ecco  il  panteista  , ed  ecco  il 
suo  blasfema  : non  v'è  che  una  fola  forza  e questa 
fona  è Dio,  ed  ecco  insieme  stabilita  la  mostruosa 
Identità  tra  forza,  materia  , e Dio.  La  materia  non 
può  dare  che  materia  : ralllnalela  quanto  vi  piace, 
riducetela  alla  più  impercettibile  molecola  o cel- 
lula elementare  ella  nun  sarà  mai  altro  che  mate- 
ria : le  forze  che  la  combinano,  che  la  conformano 
e la  trasformano  son  fuori  di  cssa,ad  essa  unite  ma 
non  con  essa  confuse:  essa  non  6 che  lo  strumento 
passivo  della  manifestazione  della  loro  immensa  at- 
tività, ossia  delta  vita  degli  esseri,  della  vita  fisica 
del  mondo. 

Se  pcriaiilo  la  stessa  forza  morale  ha  un  limile , 
una  autorità  tradizionale  sopra  di  se,  un  imperati- 
vo , limitazione  c norma  ad  un  tempo;  la  virtù  at- 
tiva della  vita  ha  parimenti  il  suo  , c sarà  legge  di 
natura  c norma  dell'  arte  ; c i poteri  estremi  della 
scienza  non  rappresenteranno  che  una  equazione 
Ira  runa  e l'altra.  L*  operare  in  ordine  a questa  c- 
quazioiie.e  in  una  sfera  sempre  più  estesa  di  gra- 
di di  miglioranieiilo,  è quanto  la  società  può  esige- 
re da  noi , è quanto  la  scienza  può  giustificare  e 
prometter  innanzi  ad  essa. 
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LIBRO  PRIMO. 

PARTE  PRIMA 


INTRODUZIONE 

Nella  «naie  ■!  «lice  dell'  occasione  dell'  opera  e delle  cose  principali 
che  si  trattano  nel  llhro  primo. 


Noi  abbiamo  sempre  lenulo  in  conio  di  pruden- 
tissima r opera  di  que'  medici,  che  pongono  ocpii 
studio  a conoscere  pcrretlameiilc  quelle  specu- 
li rualallie  , clic  hanno  origine  e stanza  nel  paese 
dove  essi  dimorano;  massiinaincntc  se  coleste  ma- 
latlic  oltre  all'essere  popolari  o al  seguire  aiiiiual- 
mciilc  l’arrivo  di  certe  stagioni,  sono  poi  cosi  pro- 
prie del  detto  luogo,  che  in  alili  rade  volle,  o non 
mai,  per  la  mancanza  di  certe  particolari  cause,s'in- 
conlrano.  Veggiamo  come  per  arricchire  la  mente 
di  tali  importantissime  osservazioni  i medici  clic  han- 
no cuore  di  far  bene  a'Ioro  conlcmporaiici , o ar- 
dono di  lasciarne  un  testimonio  ai  loro  ruturi,muo- 
vono  da'loro  paesi  e intraprendono  laboriosi  e lun- 
ghi viaggi , e in  America  , e nelle  Spagne,  e ncl- 
i’Egilto , ed  affrontano  il  pericolo  eziandio  dei  più 
potenti  contagi  onde  studiare  nello  terre  straniere 
que'mali,di  che  non  possono  avere  esempio  nel  lo- 
ro saolo.  La  qual  cosa  rivolgendo  noi  nella  mente, 
ci  parve  che  saremmo  stati  della  taccia  d'inlingar- 
di  degnissimi,  se  trovandoci  per  cagione  di  studio 
in  luogo  dove  le  febbri  inlcrmillcnti  pernicioso 
hanno  la  loro  origine  e la  loro  stanza  da  tempi  ro- 
motissimi , non  avessimo  proDllato  della  opportu- 
nilì  rivolgendo  ogni  nostra  attenzione  a simili  ma- 
lattie. Ond'i  che  Ira  le  coso  utili  che  noi  avvisava- 
mo di  trarre  da’noslri  studi  di  roodicina  negli  ospe- 
dali di  Roma,  quella  che  più  no  stava  in  cima  del 
pensiero  era  di  osservare  con  la  maggiore  diligenza 
die  per  noi  si  potesse  le  mentovalo  febbri,  ui  clic 
il  suolo  di  essa  Roma  sovra  ogni  altro  d'Italia  mo- 
strasi ogni  anno  feracissimo.  E negli  anni  clic  fum- 
mo medici  assistenti  nel  grande  Ospizio  del  Salvo- 
dorè  al  Laterano , cosi  fallo  studio  fu  la  nostra  oc- 
cupazione la  più  assidua,  rial  che  sempre  al  letto 
degli  infermi  notavamo  miiiulamcnle  tulle  le  forme 
che  a noi  si  offerivano,  o la  cura  che  loro  si  oppo- 
neva, e gli  effetti  che  ne  sueccdcvano,c  poscia  nel- 
le statue  aoalumictie  passavamo  a ricercare  in  sui 


cadaveri,  per  quanto  ne  fosse  dato,  il  secreto  di  si 
terribili  malattie.  Di  tre  aiiiiale  nelle  opportune  sta- 
gioni corse  non  senza  frulla  la  fatica  nostra.  Ed  in 
essa  ci  ponemmo,  e ci  irallenemmo  valcnlieri,lan- 
lo  per  tu  ragioni  giù  discorse  , quanto  ancora  pcr- 
clie  nelle  iK'rniciuse  ravvisavamo  le  ministre  della 
tona  di  quel  famoso  italiano  Fraoccsco  Torli, uno 
i que’pocliissimi  autori  di  medicina,  che  a noi  ab- 
bia sempre  piaciuto  airintellcllo  cd  al  cuorc.Oltre- 
dichò  tcpipi  miserabili  di  mediche  fazioni, dove  per 
una  parte  si  propaga  per  vero  quello  che  viene 
dall'aura  parie  handilu  per  falso,  ci  forzavano  quasi 
a carezzare  un  argunienlo,  clic  il  più  meritasse 
tutta  In  conlideiizu  iioslra;  im|icrocchc  poche  altra 
infermili  del  corpo  umano  meglio  conicsiano  il  po- 
tere della  medicina  c la  ccriczza  dei  suoi  aiuti 
quanto  le  perniciose.  N6  il  noslro  bunii  volere  tor- 
neri  a malgrado  di  qoelic  popolazioni  che  honno 
arulo  la  sventura  di  abiure  dove  esse  febbri  si  an- 
nidano ; perocché  se  desse  hanno  ad  adoperarsi 
contro  le  maialile  conligiose , le  quali  porsi  loii- 
0110  lonlanc  talora  anche  per  secoli , tanto  più  il 
chbono  contro  oneste,  che  ogni  anno  quando  più 
c quando  meno  oltre  allo  invadere  la  cillà  e furar- 
ne spesso  i migliori, si  spandono  con  ffagcllo  epide- 
mico nelle  campagne,  c tolgono  all'  agricollura  lo 
migliori  braccia , e sono  poi  in  sé  cosi  micidiali  e 
violente,  che  tra  la  loro  comparsa  c il  morire  è as- 
sai breve  passo.  Pcrianlo  noisciilImnH)  che  l'oecu- 
parci  inlorno  a tale  argomento  era  operar  cosa  di 
pubblico  bcneOcio. 

Nè  gli  scrillori,  che  Innanzi  a noi  di  tali  febbri 
tralUrono,  c coi  fu  dato  conseguire  le  prime  lodi 
ci  parvero  avere  da  lutti  ■ laU  e le  maniere  contem- 
plato la  cosa,  si  che  vana  dovesse  tornare  I’  opera 
nostra.  Imperocché  il  Icmpo  ncllp  scienze  Osicho 
col  perfezionare  il  ragionamento , non  solo  cangia 
le  inicrprclazioni  de' falli  ma  accresce  il  numero 
cziaudio  dei  falli  medesimt.E  qucslu  vero  come  la- 
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i>i'ia  vciicTuiuli  gli  umidii,  cum  non  Jibunirtia  i mo* 
tk’riii  lial  ripremlere  il  IruUaiinoito  Ji  ciò  dio  chic- 
gli  inao^lrcvolmnitc  Irulldrono.  Il  porcliè  cuiisidc- 
niiiilo  noi  nella  iloUrina  dello  perniciose  cinque 
principuli  parli,  cioè  la  parie  slorica,  la  p<Uohiji- 
rUf  la  eliolofficaf  la  curaltoa  c la  pro/U(UUea,  ve* 
ilonuno  presto  al  conrronlo  delle  ossorvaKÌoni  no* 
sire  pile  altrui  r|uanrallro  campo  restasse  a seno- 
prirsi  nelle  perniciose,  e come  tuttavia  polovansi 
«lire  di  esse  molte  altro  ed  utili  cose.  K nel  vero  in 
riguardo  solamente  alla  parte  slorica,  niianlunque 
dopo  il  Mercati  i'  llercdia  il  Morlon  il  Torti  sem- 
brasse già  compiclo  il  numero  di'gli  altri  esempi 
di  siinilc  malallia,  nulladiincno  altri  casi  sì  oITcri- 
rono  ili  seguilo  ut  Ooniparclli  nKfaleaizi  principab 
mente,  degnissimi  di  essere  nuluti  no*  codiei  della 
nostra  pratica.  A lai  clic,  venuto  il  Corsieri , stimò 
necessario  farne  nuova  collollanea  , e tulle  ricor* 
«lare  le  novelle  varietà.  Ma  dal  llorsieri  a noi  molle 
altre  osservazioni  sonosi  pur  futlc  attorno  a simili 
febbri  e in  Italia  e fuori , e qua  e là  isolatamciilc 
ilatc  in  luce.  Ottimo  proponimtMilo  pertanto  è stato 
quello  del  sig.  Alibcrt , clic  in  questi  nostri  giorni 
lia  voluto  ridarci  un  nuovo  Trattato  delle  intermit* 
tenti  perniciose,  dove  se  non  peraltro  per  la  parte 
stoma  fosse  raccolto  quanto  crasi  prima  di  luì  os- 
servato, e agi^innto  quello  clic  a lui  medesimo  era 
vtMiulo  fallo  di  osservare  di  nuovo.  E pareva  , clic 
in  qnesla  parte  non  dovesse  patire  veruna  correzio- 
ne it  libro  del  signor  Alibcrt , avendo  egli  mira- 
lo assai  più  a darci  riuiiilc  le  coso  altrui  che  le 
proprie.  Ma  nondimeno  non  sapremmo  da  quali 
loolivi  condotto  egli  ha  lascialo  di  Dotare  certo 
prrniciose,  che  sono  pure  comunemenie  tenute  per 
tali;  come  ad  esempio  la  emetica,  la  colica, la  scor- 
bnlica,  la  emoUoica,  la  ceca,  la  tetanica,  dì  cut  si 
trovano  storie  in  pirecdiì  classici  autori.  Net  meo- 
trcctiè  credette  egli  averci  compensalo  del  nuovo 
collo  delirante,  la  cefalalgica,  la.  afonica , quanto 
d'assai  più  acconce  parerannoo  cliicclicssia  a ren- 
dere perniciosa  una  iiilermìttcnlc  le  forme  di  co- 
lica, di  eraollisbdi  telano,  di  quel  che  il  delirio,  il 
dolore  di  capo,  il  difclto  di  voce.  E nè  tampoco 
queste  tre  varietà  ?ono  poi  si  novelle  conrcgli  av- 
visa; in  quei  mudo  che  novelle  non  sono  nè  ap- 
parlcncnii  ai  francesi,  l'illerica,  rcpiìelUca,  la  i- 
drofobics. 

Il  perchè  vedeai  chiaro  come  la  parie  sferica 
sebbene  trallala  dal  signor  Alibcrt  con  molta  più 
estensione  de'suni  predecessori , resta  tuttora  in 
alcune  parti  manchevole,  e doversi  allargare  a più 
cast,  e retliflcare  di  non  pochi  correggìmenli.  Nel 
che  noi  abbiamo  curalo  Ji  furo  il  meglio.  E a prò- 
cncciarnc  larga  copio  di  osserraaioni  sulle  nostre 
febbri  ha  contribuito  principalmente  lo  starcene  a 
Roma,  doro  in  ogni  anno,  come  si  è detto,  or  più 
or  meno  se  ne  veggono  di  tutte  le  razze.  E l'esse- 
re più  mctiici  assistenti  in  uno  o.^^pcdale  dove  allo 
infuori  (lei  malati  di  famiglia , riparano  le  soie 
donne  ad  esservi  curale,  ne  ha.  messo  in  una  sce- 
na conlimiamciitc  variala  di  delti  mali.  Impercioc- 
ché è per  la  loro  osalUla  virtù  sensitiva,  le  donne, 
e per  la  speciale  varietà  d'alcuni  organi  che  da  noi 
le  distinguono,  lo  condizioni  primitive  che  carat- 
terizzano lo  dilTcrenzc  della  perniciosa  sono  in  lo- 
ro svariatissime,  ed  abbiamo  potuto  per  questo 
mezzo  vedere  e tenero  istoria  non  solo  di  tulle 
quelle  capilalc  sotto  gli  occhi  degli  altri,  ma  Iro- 
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varile  anche  alcune  sulle  quali  altri  bene  formata 
non  avevano  ancora  rultenzfoiic  loro.  Noi  ci  siamd 
vallili  dei  libri  per  la  sola  lelferofum,  come  dico- 
no, di  esse  febbri;  il  materiale  delle  nostre  storie 
cc  lo  ha  toniministralo  il  letto  medesimo  degl’  io- 
fornii. 

Quanto  alla  parte  patologica  il  linguaggio  che 
in  essa  tennero  il  Murlon,  il  Torli,  ed  altri  di  quel 
torno  e di  quelle  dottrine,  sarebbe  disgradila  ug- 
gimoriio  da  quegli  stessi  clic  pur  iribulano  agli  an- 
ìichi  ogni  ossequio.  Doveasi  adunque  portare  an- 
che in  questo  una  mutazione  ; e ciò  ha  parimenti 
tentalo  con  suo  mollo  onore  il  signor  Alibcrt.  Ma 
egli  non  ha  dato  nel  segno,  volendo  cominciare  la 
sua  analisi  fisiologica  dal  classincarc  le  perniciose 
sccoriilo  le  due  maniere  di  vita  immaginate  dal 
Bicliai;  imperocché  una  sola  perniciosa,  come  per 
esempio  la  cardialgica,  può  nello  stesso  parosismo 
interessare  la  vita  organica  e quella  di  rcluzìom*, 
generando  una  sincope.  Enpoi  quale  utilità  clini- 
ca da  sì  mobili  divisioni?  Quando  ìl  Torli  divìse  lo 

fierniciose  in  coUiqaaiive  e coagulative  non  delle 
orse  più  sano  insegnamento?  Cosi  miranilo  allo 
stalo  delle  forze  vitali  in  qticslc  febbri  avvisò  it  si- 
gnor Pinci  di  bene  caratterizzarlo  e nssq.rnc  il  ge- 
nio palulogico  nominandolo  a/a.^sico.  Qnesla  voce 
di  rtkrxU  che  oggi  tanto  vagheggiano  i franresi  o 
i loro  imitatori  m;l  meiilrcchò  si  Tanno  a seberni- 
rc  rantico  vocabolo  di  maligno^'/orrci  mi  dicesse- 
ro in  loro  buona  fedo  che  mai  signinchi  di  più 
chiaro  e di  più  adntlovolc  ad  una  ragionala  Icra- 
pculica.  E poco  più  vantaggiosa  diremo  fallra  lì- 
siologica  divisione  esposta  dei  signor  Alibcrt , e 
fondata  nello  tre  maniere  di  alterazioni  della  $on*. 
tUnlUà  della  mobilità  o della  caiuricilù.  Se  cote- 
sto sparliinonto  riguarda  l'essenza  delie  rcbbri,era 
mestieri  che  ad  utilità  s' indicasse  il  modo  delta 
supposta  «Iterazione.  So  riguarda  gli  siali  morbosi 
accessori  esso  non  ne  contempla  clic  imo  cioè  lo 
e lascia  incoasidcrali  tanli  altri  modi  di 
alterazione  iie'soiidi  o iic'lluidi,  per  i quali  dee  pur 
passare  la  sana  patologia  onde  farsi  strada  alla  Ic- 
ranentica.Per  vero  clic  ninn  cbiariincnio  apporte- 
rebbe alla  dottrina  delle  febbri  periodiche  chi  di- 
cesse clic  il  toro  parosismo  e carailcrizzatu  da  fred- 
do caldo  e sudore.  Con  simili  maniere  analitiche 
troppo  generiche  non  si  giunge  mai  a dare  unn 
retta  interpretazione  a'falli  particolari,  o la  parto 
cliiiìc.1  resta  sempre  in  potere  delfcmpirismo. 

Onde  procedere  per  tanto  ad  aiiimacslramento 
migliore  noi  abbiamo  lascialo  dall'  un  de'  Iati  le 
(isiuiogìcbo  ricerche,  e siano  subito  entrati  ncll'c- 
same  analitico  di  quelle  morbose  condizioni  che 
parte  essenziali  e parte  acccssaric  formano  il  tutto 
insieme  del  parossismo  pernicoso.  K perchè  le  es- 
senziali sono  sempre  le  stesse,  e lo  accessorie  spes- 
so diverse,  e spesso  cause  eziandio  delle  difrerenli 
forme  che  assumono  le  perniciose,  le  abbiamo  tut- 
te chiamale  a particolare  disamimi,  e dopo  istituiti 
i debili  paragoni,  sono  state  per  noi  ridolLo  sotto 
un  dato  numero  di  stali  particolari  morbu^i , chu 
abbiamo  cbiamalo  omopatie.  Le  quali  hanno  poi 
bene  spesso  corrisposto  allo  cagioni  ed  ai  fenome- 
ni ed  ai  diversi  melodi  iti  cura  da  altri  e da  noi 
praticali.  E ne  è venuto  fatto  altresì  per  questo  ri- 
trovamento di  poter  seguire  il  corso  epidemico  an- 
nuale delle  perniciose,  e intendere  confesse  della 
cusliluzioiic  rcgnuntc  pollassero  più  o meno  im- 
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pressionarsi.  Su  di  die  assai  podio  vollo  si  forma* 
nino  i pratid,  avendo  quasi  tulli  rbnsidoralo  la 
perniciosa  come  la  iiialuUia  esistente  da  per  sè;ncl 
mentre  stesso  rhe  le  intermittenti  cmiiuiii  erano  da 
toro  sollnposlc  alla  sopraddetta  innticnta.  Inoltre 
vedendo  noi  come  i trattali  degli  scrittori  sulle 
I>criiidosc  quasi  afTono  digiuni  sen  vadano  delle 
osservazioni  cadavcriclic,  e siiinaiido  che  in  si  im- 
l'orianle  argontcìilo  cotale  difetto  fosse  grave  pec* 
rato,  e da  lurdare  intorno  ad  esso  il  comnimetilo 
tirile  rogidzioid,  abbiamo  dato  opera  die  la  parte 
paloloffirn  di  esse  febbri  di  questo  priiicìpatc  ed 
unirò  mndanieiito  non  manchi. 

K ipiesiesoiio  le  rose  che  per  noi  si  Iraticranno 
in  questo  primo  lil)fo.  Chè  la  parie  etiofof;ico,cu- 
rntrrrt,  p urofilnttica,  non  che  rinlcressaiilc  irgo* 
mento  della  flogosi  nelle  perniriose  , e delle  loro 
«'omersioni  e siieccssioiiif  foriiieraiino  niulcrla  del 
libro 'iceoiido^  e riciln  Mitroduxioiic  a quello  sarà 
luogo  .1  ilnriio  avvertenza.  Iiifrallanlo  ne  giovi  qui 
la  prolesin,  che  noi  non  usiniiiu  di  dare  un  tratta* 
lato;  scriviamo  solo  una  storia  di  quanto  abbiamo 
veduto,  ^un  si  stiprù  per  noi  cosa  sia  miasma  pa* 
ludoso.  siccome  agisca  la  chinai  che  sia  in  ultimo 
periodicità.  Dalle  Indagini  di  questi  arcani  dove- 
va esser  nudo  un  giornale  destinato  alla  sola  os- 
servazione.K sebbene  ci  pcrniellercmo  alcune  vol- 
le di  dare  col  rotioriido  alquanti  sobri  considera- 
iiicnli  sulle  cose  osservate, questo  faremo  con  ani- 
mo libero  e scevro  dalie  opinioni,  e in  modo  che 
«fucili  abbino  fondamento  dai  fatti,  e non  quest! 
«la  quelli. Imperciocché  il  vagheggiare  o il  produr- 
re ipotesi  strane  quanto  è cosa  radio  , allrcllanlo 
é s(olia;nè  contro  al  vero  ci  muove  autorità  di  nes- 
suno. 

Veramente  in  noi  clic  non  abbiamo  ancora  toc- 
cato il  sesto  luslro  parrà  soverchio  arditezza  voler- 
ei produrre  con  cose,  che  appartengono  alla  pra- 
tica la  più  malora.  Ma  in  realtà  noi  ci  siamo  fidali 
nelle  nostre  forze, perchè  non  abbiamo  volutochc 
scrìvere  ciò  che  abbiamo  veduto  in  pubblico  ospe- 
dale, e ciò  che  hanno  visto  molti  altri  con  noi  , e 
tesserne  uno  storia.  Ond*è  che  si  può  Lene  per  noi 
ripetere  con  La-Bru;er,  che  facciamo  restituzione 
al  pubblico  di  ciò  cliVgli  ne  ha  dato  una  prestan- 
za. E noi  non  raccontiamo  cose  veeelde  e lontane 
r da  noi  soli  osservale;  ma  freschissime  e nostre  e 
vedute  da  molli.  Sicché  essendoci  paruti  degni  di 
osservazione  gli  occidenti  delle  maliillie  che  a noi 
si  olTerscro,  abbiamo  voluto  in  questo  nostro  libro 
descriverli;  e ciò  abbiamo  fallo  scmpliecmcnle,  e 
senza  amore  o studio  di  parli, siccome  u’modesli  in- 
dagatori della  verìlà  olKmamcntc  si  convicne.Cosl 
raltenulo  da  speranza  di  non  far  cosa  vana  nè  per 
noi  né  per  altri, in  quel  tempo  medesimo  che  fum- 
mo a Kuroa  ne  componemmo  questa  istoria, la  qua- 
le poi  qua  nella  nostra  patria,  dopo  altri  tre  anni 
di  esame,  qualunque  si  parrà,  abbiamo  voluto  che 
foin  alle  stampe.  E se  questa  nostra  fatica  andrà 
in  alleggerimento  de’inali  del  popolo,  o se  varrà 
solo  a vincere  la  raodcsiis  d'atcuni  altri  che  vera- 
mente sanno  onde  facciono  migliori  cose  sopra 
un  teina  sì  importante  alla  salute  pubblica,  arra  in 
lutti*  paiii  risposto  at  nostro  divisamcnio. 

(1)  Svib'nham.  (>p.  ned.  Epitimi,  ad  Kub.  Bradjr. 

(2)  ihuer.  pahid.  l’/flvr,  Èpidtm.  I. 

(Sj  Memoria  tulh  fthifri  arnie  ««. 
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Siccome  sogliono  foro  gli  storici  d«*lle  co%(*  civi- 
li, i quali  prima  di  scriidorc  ai  tempi  di  che  si  so- 
no prefissi  di  scrivere  gli  avvenimenti  ti  intratlcii- 
gono  nel  darli  un  quadro  delle  forlinic  poliliclio 
che  li  precedettcro,c  i-mi  questo  mirano  a porger- 
li una  guida  sicura  per  la  inlelligcuza  delle  cose 
che  saranno  per  racconlarli:  cosi  imu  clic  ci  siamo 
proposti  di  narrare  lu  storia  di  una  aulatlia  clic 
corse  endemica  per  le  sue  stagioni,  dobbiamo  al- 
quanto poco  fermarci  a «lire  dapprima  <|ual  fosse 
il  genk)  epidemico  di  que'niorbi  che  lu  procedet- 
leru;  avvegnaché  «luanlunque  le  perniciose  siano 
pur  sempre  le  medesime  nella  loro  intima  natura, 
nulladimciio  e al  numero  di  esse,  e mollo  più  alla 
vorielà  dello  loro  specie  contribuisce  sempre  riii- 
tlolc  di  quelle  malattie  che  poco  innanzi  eh*  olio 
apparissero  correvano  già  con  quakiie  impeto. 
Cerlamenlc  clic  la  oasunuzlom*  no.Mra  e rahnii  ri 
ha  dimoalrato,  che  quotilo  allo  varietà  delle  febbri 
perniciose  intermilleiiti  le  eosliiuzioni  minuuli  <*pì- 
dcinirlie  ne  preferiscouo  una  piutlosto  che  iiirat- 
Ira.  E lo  stesso  abbiaiivo  trovato  avvenire  quanto 
alle  eondìzioni  morbosa*  actressorie  che  le  urc«)iii- 
pagiiano.  K tale  osservazione  trasournm  da  molli 
noi  lenibtuo  di  gran  valore,  nninché  si  s.vppia  di- 
stinguere la  varietà  corisliliizionale  e predominan- 
te, da  quelle  che  derivar  possono  o dui  tempera- 
mento  o dalle  affezioni  abituali  deirìnfenno.  o in- 
fine da  altre  simili  cnu.se.  E per  conosrere  ini  tal 
predominio  e trovarne  qualche  sorgente. egli  è me- 
stieri farsi  dal  ricordare  rindole  di  que'iitorln  ro- 
sliluzionali  che  precedetlcro  la  perniriusn.  Il  gran 
Sidenamio  osservò  delle  epidemie  nelle  qnuli  in 
maggior  numero  erano  le  iiitcrmiileiili  carolirhe^  1 ) . 
Nella  epidemia  del  Lancisi  che  infettò  i borghi  di 
Roma  net  1695  le  suhcrueiitc  leiievaiKi  il  massiino 
imperio  (2).  A Montpellier  nciraiiliinno  del  1765 
furono  epidemiche  le  terzane  eolcrìche,  sec^ndu 
che  vide  e scrìsse  il  Leroy  (3).  Ma  iiiQnc  a mostra- 
re i'imporlanza  di  fissar  l^ne  ruttcnziune  su  que- 
sto vero, clic  le  inlcrmillcnli  perniciose  porlecipano 
eostnntemciilc  del  carattere  delle  altre  muhillie 
regnanti  basterà  riferire  , che  il  l.aiiilrr  vide  in 
due  anni,  nei  quali  in  pcrniciosn  corse  epidemica 
0 Lussemhurg.chc  nel  primo  leime  nn*  indole  uni- 
la  infiamnievolc  lilehési  doveva  spesso  prnlieare 
il  salasso;  nel  second’anno  il  genio  fu  lutto  contra- 
rio: che  avendo  sembianze  e natura  dì  un  putrido  o 
d'uii  maligno  cminctilc,  guai  n ehi  avesse  toccalo 
il  sangue,  che  non  cedeva  fuorclié  all'uso  de*  car- 
diaci e «Ièlla  china  china  (4).  Ma  il  Notai  ianni,  no- 
stro iiturico  delle  fcbliri  |>ernkiose  nelle  |ki1u0ì 
ponline,  ha  meglio  d’ogiii  altro  dicliiarulo  il  pote- 
re della  rosliluzioiic  epidemica  sulle  delle  feb- 
bri (5).  ff  Anzi  nella  alagkmc  stes^  (egli  dice)  in 

(f), Presso  Alibcrl.  Traltota  tulle  febbri  interm. 
jirrn.  eof.  /.  art.  XXII. 

Uistr. Utile  ftbhri  di  «lutaxìtmv.Nap.  >78A,p  GO. 
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« cui  Eogliono  lornaro  qucsic  genti  Ito  avuto  spes- 
v sissirao  altri  morbi  costituzionali, i quali  mai  han 
« tolto  in  prestito  dalle  febbri  di  mutazione  alcun 
a sintoma,  ma  questo  da  essi  quasi  sempre,  a 

CAPITOLO  II. 

ECLLiSDinsirro  iriacnico  z dei  CAsimnl  cesEaiii 
DELLS  PKU1C108C  DILL*AlHrO  1819. 

Prima  adunque  egli  è da  sapere,  che  il  millcot- 
toeeiilo  diciannove  non  fu  un  anno  nel  quale  mol- 
le e singolari  malattie  per  noi  si  vedessero  a Ro- 
ma. Il  gennaro,  il  febbraro  e il  marzo  , siccome 
quelli  in  che  dominarono  spesso  i venti  del  nord, 
olfcrirono  nialallic  di  condizioni  flogistiche, giusta 
il  consueto,  e le  pleurìlidi  tenevano  il  primo  loco. 
Negli  ultimi  due  mesi  suddetti  queste  ai  mostra- 
vano con  minor  fondo  d'inflammazione,  e prende- 
vano le  qualilì  di  flussione  catarrali,  in  cue  pcr6 
volessi  ir  cauti  co’salaasi;  awegnacchè  disponen- 
dosi le  macelline  di  quelli  infermi  al  genio  perio- 
dico delle  malattie  di  primavera,  agevolmente  ca- 
devano in  lassezza,  e molto  alfctioni  catarrali  o si 
mulavano,per  un  metodo  troppo  severo  nel  depri- 
mere c vacuare,  in  in termillenti  scorbutiche,  ov- 
vero Univano  nella  lisi  de'polmoni.  E questa  si  ve- 
deva che  realmente  veniva  da  flussioni  soverchie 
per  lassezza  di  fibra,  e doveva  tuttavia  aneli’  essa 
tenere  del  genio  scorbutico:  se  a noi  ncll'ospeda- 
Icllo  di  S.  Giacinto  riuscì  in  quell'anno  di  guarir- 
ne Ire  (non  piceni  numero  in  malattie  che  noi  le- 
niamo per  lo  più  incurabili)  usando  degli  acidi 
minerai!  disciniii , cd  in  ispccie  d' una  soluzione 
d'idroclorn.  Nella  primavera  dello  stesso  anno  Ira 
i reumi,  le  angine,  e qualche  malattia  csanlomica, 
le  inlermiltenlr,  ma  quanto  ostinate  e dilllcili  a 
curarsi  bene,  altreltanlo  in  poro  numero.  Qual- 
volta si  fosse  stali  troppo  presti  dopo  le  debile 
varuazioni  a dare  la  corteccia  esse  innaspriva- 
no,  c pareva  che  non  la  patissero  clic  Immischia- 
la co’sali  neutri  o col  tartaro  slibialo,  e data  in  po- 
ca dose.lt  metodo  ora  diaforetico  ora  aniillogislieo 
le  portava  meglio  a loro  termine , e sotto  questo 
metodo,  dopo  il  quinto  o settimo  parossismo  scio- 
glicvasi  quella  crisi  copiosa  che  le  giudicava.  Ailo 
incontro  quelle  sopite  o strozzale  direra  cosi  dal 
prematuro  uso  della  corteccia,  non  sanavano  mai 
bene,  e si  vide  poi  nella  state  seguente  che  quasi 
tutti  i malati  per  poco  ricadevano  nella  stessa  feb- 
bre, con  maggior  pericolo  che  non  ci  erano  caduti 
innanzi.  Questo  genio  parte  reumatico  e parte  flo- 

fgistico,  con  che  Te  inicrmillenli  si  avanzarono  nel- 
a state  fu  cagionp  che  anciie  le  perniciose  estive 
alcun  poco  ne  partecipassero.  Tardi  queste  com- 
parvero nel  nostro  ospedale,  c iiuasi  sul  cominciar 
d'aulnniio:  e siccome  sì  pu6  vedere  ne'nostrt  qua- 
dri iiosologici,  esse  furono  in  poco  numero.Le  car- 
dialgichc  c le  emetiche  con  forte  dolore  all'  epiga- 
strio ridersi  il  più.  Intercorrevano  le  soporosc  e le 
discnicriche,  ma  di  rado:  e nelle  prime  mentovate 
conveniva  bene,  secondo  l’ abito  dell’  infermo,  il 
primo  e talora  anche  ripetuto  il  salasso,  c utilissi- 
me poi  anzi  necessarie  le  sanguisughe  al  loco  do- 
lente. Il  che  non  si  potrebbe  dubitare  in  quest'an- 
no che  non  venisse  da  quel  genio  flogìsliro  che  si 
era  direm  quasi  dalla  primavera  allungato  nelle  af- 
fezioni periodiche  sino  al  tempo  delle  perniciose. 
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Avvcgnacchù  in  altri  tempi  e costituzioni , rado  ù 
che  necessiti  nelle  emetiche  specialmente  usare  il 
salasso.  Coleste  condizioni  reumatiche  c flogisliclie 
sembrava  che  a preferenza  delle  altre  cavità  col- 
isscro  il  basso  ventre;  imperocché  parecchie  feti- 
ri  quantunque  rotte  nc’loro  periodi  dalla  china 
passavano  in  febbri  lente,  forse  mantenute  da  len- 
te enierilidi,  per  le  tpiali  ne  venivano  profluvi  mu- 
cosi e cruculi  ostinaUssimi,  o facili  a cangrenare 
le  intestina,  quando  si  usassero  ì consueti  slimoli 
conslipativi  a frenarle.  Invece  conveniva,  diremo 
quasi  lenirli,  e cosi  facendo,  massimamente  con  e- 
mulsioni  mucilaginosc  cd  altri  farmachi  gentili,  si 
venivano  pian  piano  a moderare  ed  estingucrc.Tra 
le  particolari  complicazioni  delle  periodiche  di 
quest’anoo  fuvvi  ancora  l' elnunlioai  a lai  grado, 
che  multe  febbri  mentirono  i I carattere  d’insidiose 
per  quesl'unica  causa.  Alla  One  d'ollobrc  già  non 
v'eran  più  perniciose,  c le  malattie  cominciavano  a 
vestire  il  carattere  della  nuova  stagione  che  si  av- 
vicinava. 

CAPITOLO  III. 

DEu'ASOAHinrro  epidkiico  a dei  casatteei  seuebau 
DEUS  rEBSiciasB  DEU.'Aaao  1820. 

Di  qui  seguitando  ad  ormavo  l’andamento  delle 
malattie  sino  all'anno  appresso  ; alla  costituzione 
atmosferica  or  umida  or  piovosa,  or  secca  c fred- 
dissima dc'dl  prossimi  al  solstizio  invernale  c del 
verno  stesso,  risposero  le  malattie,  lo  quali  ora  in 
forma  di  aifezioni  roumaticlic,  ora  più  profonda- 
mente flogistiche,  c quando  ancora  accompagnate 
da  esantèmi,  in  discreto  numero  si  presenta  ronu. 
In  generale  il  potere  epidemico  della  Dogasi  non 
ebbe  molla  forza  anche  nel  cuore  del  verno.  Parca 
che  trovasse  facile  adito  nel  languore  de’visccri.inu 
altrcltaiitu  corta  ne  era  la  duralo,  c pronta  c mici- 
diale il  processo  alla  cangrcna.  Talché  varie  angi- 
ne capilaron  male  Ira  noi,  e lo  febbri  scarlattine 
quasi  tulle  finirono  in  eflusioni  linfatiche  nello  pri- 
me cavità.  Poche  lo  acutissime  peripneumonio; 
molle  alfincoiilro  le  plcurilidi  biliose  , c congiun- 
tamente certe  febbri  continue  remittenti  con  gran- 
de ardore  alla  culo  e secchezza  , e con  vomito  e 
talora  deiezioni  alvino  copiosissime,  di  materie  del 
pari  biliose.  E questo  genio  di  febbre  noi  vedem- 
mo prevalere  lungo  tutto  it  corso  delt’anno,  sicco- 
me si  dirà  dappoi. 

AH’cquinnzio  di  primavera  eccoti  subita  alcuna 
inicrmilicntc,  e i primi  a mostrarcela  furono  i ma- 
lati cronici  deirospedale.  La  quale  os.servazioiie 
abbiam  sempre  trovata  costantemente,  cioè  che  le 
malattie  croniclie  nei  grandi  ospizi  sono  altrettanti 
alrumenti  nosoacopict  delle  venture  malattie  di 
stagione.  Imperocché  quando  una  nuova  coustilu- 
lione  morbosa  vuole  stabilirsi,  al  cerio  clic  i primi 
a sperimentarne  l'influenza  debbono  essere  quelli 
oe’quali  già  esiste  una  natura  malaticcia.  Ed  é in 
tal  casi  che  questi  miseri  lianno  talvolta  un  bene 
dal  nuovo  male  sapraggiunto;  siccome  avviene  c lo 
abbiamo  provato  aiiclie  noi  , in  alcuni  cITelli  da 
croniche  suppurazioni  o catarri  poitnouali.  Qual- 
volta questi  cadano  nella  ìntcrinillenle  , agendo  il 
medico  su  qucsla,è  venuto  a rapo  di  ristabilire  ol- 
tre alla  nuova,  anche  la  vecrliia  infezione. 
Nciraprìlc  ovanzalo  si  notò  come  le  debuti  in- 
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fiflinmnxiorii  miJavan  rnìmJo  allo  ilominuntc  pe- 
riOilicil.^,  c TcUemnio  altMiiic  ploiinhlinic  remmiii- 
elio  portarsi  srro  ima  frhhro  a tipo  ih  ipiutùtinna 
IntcrmìUenlc.  Oltre  alla  smnnicntornta  costituzio- 
ne bilioso  clic  si  amlavo  in  quest*  anno  slabiieiulo 
comiiicift  il  sistema  ncrroso,  tra  la  primaveru  e la 
state,  a mostrarsi  multo  esaltato,  e non  ci  fu  raro 
lo  scontrarci  in  iiitcrmillcnli  accompagnale  «la  for- 
ti accessi  dì  ronvulsioni  e hnire  in  parÓM*.  I.a 
quale  vedovomo  alcuna  volta  seguire  snelle  alle 
alTexioiii  rcainalichn  semplici.  Nel  giugno*  si  no- 
tarono piuecliè  altri  morbi  i reumi , nè  mancò 
iiatcbe  angina  intercorrenti  ancora  le  pleuriti- 
i biliose  (I).  Cotali  reumi  assumevano  spesso 
la  forma  di  gastrodinlo  e di  coliclic  per  la  materia 
Iraspirabile,  la  quale  net  giorno  al  caldo  avviata 
con  impelo  alla  cute,  dai  freddi  vespertini  omatlu- 
tini  veniva  respinta  nc*vi>cerì  intcriori , o ingene- 
rava delle  sinoclio  ; le  quali  abbencliè  mentissero 
mi  qunirbo  periodo  si  esacerbavano  colla  clihia,  e 
facevasi  meglio  di  aver  cura  ad  evacuare  il  sudore 
rimesso.  Verso  il  luglio  crebbero  di  mollo  nel  nu- 
mero le  inlcrniiltcnti  per  lo  più  d'uii  carattere  bi- 
lioso. Ed  a luglio  avanzalo  fu  debito  assolulaiiicn- 
Ic,  quantunque  ncH*  universale  non  sembrassero  i 
periodi  febbrili  mollo  prominziali,  dar  mano  alla 
corteccia.  In  f|ueslo  tempo  i medici  facilincnlc  si 
ingannano,  qualvolta  la  materia  rcuninlica  , o una 
gastrica  o biliosa  irritazione  oscuri  gl’iiilcrvalli  dei 
parossismi,  togliendo  per  continue  romitlcnll  pu- 
tride siffallc  febbri,  e ostinandosi  a volerle  franare 
con  evacuanti  e sudoriferi  a crepapelle.  Noi  mede- 
simi avemmo  non  una  sol  volta  a jieiilirci  di  que- 
sto errore. Nel  suolo  romano  convicnsi  di  Iiuun  ora 
(avuto  riguardo  al  carattere  parlieolare  della  co- 
sliluzioim  annuale}  praticare  la  cbiiia.  In  oppuMo 
inganno  si  cade  quando  redole  è secca  e domiiia- 
ta  ad  ora  ad  ora  dagli  aquiloni,  In  che  le  ìnlcriiiit- 
temi  estive  assumono  sempre  (|(iutelie  grado  di  fio- 
gosi,  la  quale  ulTuscu  griulcnalli  periodici  : e qui 
airincoiiiro  iiiiianzi  alla  china  va  sciolta  la  coiigc- 
hlioiio  innaminatoria,  ailrimeiili  ogni  cosa  si  altera 
e si  perde  raperà.  Tanto  è Ycro,rlic  imporla  gran- 
demente lo  studio  do*  tempi  e delle  cusliluzioiii; 
siccome  ne  ha  ammaestrali  Ippocrate.  Chmiin  /tie- 
n'nl  lempura  lales  cliam  inoriti  cmnly  et  ex  hù 
consiiiuziunes  (1).  Cotesto  vedemmo  negli  ultimi 
giorni  di  luglio,  in  clic  dopo  un  grsmiissitno  caldo 
die’volla  impruuisanìcnle  , beiicbè  per  poco  , un 
venlo  fresco  od  umido,  e tosto  se  ne  vide  refrello 
nelle  mnlullie,  e si  dovclle  dare  ai  Iratlamenli  cu- 
rativi in  alcune,  la  necessaria  inodifìcazlonc  che  e- 
sigevanu.  Oli  uun  ò inai  basicvoliucutc  nè  medita- 
la liè  conosciuta  riunuenza  delle  variazioni  occi- 
dciiiali  deiratmosfera  suirundamenlo  annuale  del- 
le nialallic.  (ìrond’opern  sarebbe  questa,  e da  far- 
ne !odalis>iino  chi  oggi  iie  ritentasse  l’iiitraprcsa. 

Fu  nel  luglio  eziandio  che  cominciarono  a ve- 
denti ic  perniciose,  o inosiraruiio  così  a bei  prin- 
cipio quel  carattere  clic  volevano  preferire  Ira  la 
molliliidiiiu  delle  loro  specie:  carattere  che  pcrfcl- 
larneiile  accordava  colia  costiluziunc  bUtosa,c  quel 
lin  bameiilu  di  fona  nerooso,  che  nolainmo  innan- 
zi aver  predominalo  nel  corso  delle  malallic.  Ini- 

(I)  Quc^if  »ono  qiietlr  rm'dcsime  piruritidi  biliose 
e sptirir' da  noi  ncurdalc  ambe  nella  .flrmorvi  tul 
proretto  floqittiro  a pnR  47  ap|iarlctirnlì  cii.f  airaii- 
Vut\  Voi  I. 


pcrciuccbè  Ira  le  alile  poche  elicsi  videro  nel  uicn- 
loialo  mese,  le  einciiche,  le  cardialgielic,  e le  so- 
porose  priincggiaviiiio  nel  numero  e nella  iinpor- 
ianza:  o le  prime  fu  iiolalo  anche  iie*  cadaveri  che 
disumovanu  quella  specie  da  accumuianicnio  di 
bile  nello  stomaco,  le  seconde  avevano  eoa  seco 
spasimo  ed  nfonln,  per  quella  universale  di^pOvS| 
zione  alle  neurosi  che  avevano  mulo  le  malnllìc 
antcccdciili.  r.olcsla  snecialMà  di  carnlliTC  si  m;iii 
U’imc  coslanie  lungo  lugostu,  il  sctlonibrc  e rulio- 
Lrc,  insomma  flnianlocliè  la  inuluziunc  della  sta- 
gione non  volse  in  fuga  le  pcrniciosc.Talinentccbè 
sondo  state  dulia  nostra  banda  le  perniciose  a un 
bel  circa  cinquanlasci,  Ira  soporose  e lelargichc 
ne  avemmo  venticinque,  di  illcrìcbc  cmeliciic  e 
colcricbe  forse  alIrcUanlc.  Chiaro  è periamo  per 
lo  predominio  dello  accennale  costituzioni , che 
poco  u niun  conto  si  dovette  fare  nel  Irattanicnlo 
curativo  di  quel  medesimo  salasso,  di  cui  lanlu  ci 
giovammo  nciranno  innanzi,  e mollo  più  nello  av- 
venire, siccome  sarà  poscia  per  noi  dimoslralo.Ma 
la  scena  cambiò  col  cessare  di  quel  caldo  clic  par- 
ve in  qiielPanno  ci  volesse  ardere  vivi  : avvegnae- 
ciiè  nel  novembre  piovve  di  spesso,  e fu  molla  ii- 
midilà  ncir  ozio,  i.c  intermitlcnli  sminuirono,  e 
quelle  che  sopraslcllcro  mutarono  lalmcnlc  il  ge- 
nio loro  che  con  faciliti  $1  accnmnagnavano  nllr. 
affezioni  rcuinalicbc,  alle  dissenterie,  e ai  cnlarri 
dei  poiiuoni  e delle  angine.  Nulamino  in  qiiesh» 
mezzo  varie  plcurìlidi  traboccare  nella  pcrtiicios.i  a 
cominciare  con  qucsIajCd  ammettere  la  llebolomiu 
unclic  ri pcIula.K  quindi  parve  trarre  comiuciameiilo 
quella  eoslituzione  inflammaloria  di  malallic  an- 
nuali che  fu  sì  grandemente  imperiosa  e rispctlnbi- 
le  per  lutto  il  eoiNo  deiranno  vegnente  millcoMo- 
ceutounluiio. 

r.\riTOi.o  IV. 

DEu'vND.vuL.vro  Kiuumiro  t DRi  uavrrrai  cescavLi 
Dxur;  riU.MCiosK  btu'A.vjru  I82t. 

Nel  quale  por  la  incbslonza  della  lempcr.i(nr4 
deH'ariu  tali  e tarili  si  furono  le  infermilà  , che  ir.i 
le  penih'IoiTc  medoMiue  non  solo  non  fu  specie  ni- 
meeliè  .'Strana  e rara  che  non  si  vedesse,  nu  ne  ap- 
parsero di  nuovo  forme  siccome  si  potrà  osservate 
nelle  iioslrc  storie.  I*  mentre  che  l'amio  passato  ni 
venticinque  d'agosto,  giorno  di  s.  Bartolomeo^  l'u- 
spizlo  di  Salilo  Spirilo  presentò  lo  stalo  de’suoi  ma- 
lati, il  quale  ascendeva  al  numero  di  quallroccnio; 
in  qucsPaimo  nello  stes.so  giorno  il  mentovato  0- 
spizio  ne  conteneva  liMK).  I.n  quale  sovralibondan- 
za  di  numero, verifìcala.si  ancora  (iroporzionatamcn- 
le  negli  altri  ospedali  e nella  eiilà  intera  , vuoUt 
allribuirc,  scrondo  le  prove  e gli  esempi  che  per 
noi  più  avanti  si  citeranno,  a questa  prmoipalc  ca- 
giono, che  nel  millcottoccnlOYcnti  la  state  fu  cal- 
dissima e non  piovve  giammai,  e fu  pertanto  lini 
forme  lo  stato  atmosferico;  dove  all*  incontro  nei- 
ranno  posteriore  caddero  di  frequente  certe  piog- 
gic,  alle  quali  succedevano  ardori  grandi , e la 
maUìiia  e l.i  sera  Icvavausi  di  certe  ncubic  |<regiiQ 
di  fuiicslissimi  priuc}pìì,cbc  la  morbosa  costituzio- 

00  1820.  e non  ni  18*21  , come  iu  f<sa  nirmuria  per 
err**ro  ltp*igrafir»>  e ^lAiupoio. 

l.il»  d<  humor 
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iic  lidia  mas!tima  iticoklaiua  ildl  uria  (uirabilincn* 
le  alTorzavoito.  U che  in  Romn  tlctc  essere  sUta 
aulica  disa«K'ii1urn^  imperoccliè  o da  Galeno  o da 
Gelso  si  disse,  die  in  un  so)  giorno  nella  citlà  cor* 
revano  Itillc  lo  temperalurc  proprie  ili  Uilte  le  sta- 
gioni dell'almo;  e il  Doni  poi  ripetè:  Unica  quippe 
dio  nonnnnqtum  vidcìnus  sex  vd  odo  coHSpicu<u 
lemjìorum  ronverìtiones  (t). 

Gli  ora  per  cominciare  da  una  guida  die  ci  scor* 
ga  a conoscere  il  particolare  iinpi  rio  di  culesta  co* 
slitiuionc  , lasciando  da  parte  le  invcrriaU  malattie 
die  furono  tulle  di  un  carattere  cniincntemmilc  fio* 
gislìeo,  prenderemo  le  mosse  dali*c<|uinuzio  di  pri* 
iiiavcra.ll  (piale  condusse  seco  ul<|uante  febbri  ter- 
zane,frunimislc  (juasi  a pari  tiunieru  culle  mulallic 
infiammatorie  di  pollo  e di  goiu.  Coleste  terzane 
erano  di  facilissima  enragione,  e andavano  a tenni* 
Ilare  cumuiiemeiilc  dopo  il  sdlimo  parossismo  e 
talora  umile  prima  senza  bisogno  di  usare  la  dii* 
na,  quando  non  si  era  lutilo  rigmirdusi  a Irur  san- 
gue. Ma  di  una  futura  consliluzione  esunlemica  giò 
apparvero  gli  esordi  in  questo  nH'desirno  mese  di 
marzo;  cliè  non  poche  furono  io  ri^ipolc  delta  na- 
tura di  qndlc  che  i pratici  di>iinguono  col  nome  di 
nemmmioso.  Fu  bello  il  nuiurc  ui^a  certa  grada- 
zione in  questo  nuovo  poicre  epidemico  die  si  an- 
dava stabih’iido.  Imperocché  coll'  aiidurc  de*  mesi 
d.^lla  risipulii  si  passò  alla  rosolia  , da  questa  olla 
miliare,  e quindi  alla  scar(alt>na.  Per  In  (piai  cosa 
ri  sembrò  di  poter  dare  fonduimmio  n (piesiu  osser- 
vazione ; cioè  che  quando  i muli  (’pidemici  sono 
prodolli  da  consliluzione  pecniiuro  nlinosfcrica  se- 
guono legge  contraria  all'altra  siahiiìla  dui  Syden- 
hain  per  (incili  dipendenli  da  sviluppalo  contagio. 
Talché  nel  mentre  che  questi  ullitni , come  jirjina 
escono  sembrano  fornili  d uii  nriucipio  più  spirito 
so  e sonile  diche  assai  perdono  in  progresso  e 
volgendosi  al  fine  loro;  le  rniislilnziuiii  almosfiTi- 
clic  al  contrario  cominrì.iiio  lente  e languide, e ae 
quisluno  per  gradi  nel  fine  maggior  imperio  : e di 
qnc.slo  lalora  improulaiio  anelie  te  malattìe,  che 
per  nuova  stagione  sopraggiunta  a nuova  vicissitu- 
dine d'aria  sarebbero  coslrdie  d*ohbcdirc.  Kdl'  a- 
prilf*  e noi  seguenti  mesi  vedemmo  poi  verifìcula  I» 
sonniindienln  legge  del  Syilenhum.  Che  avendo  co- 
lai genio  esantcìniitieo  dalo  adito  al  coiilagio  del 
vaiolo,  (inesto  apparve  in  maggior  copia  e con  più 
forza  nel  mese  suddetto  e nel  inaggiu,chc  non  nel 
giugno  0 nel  luglio,  in  che  sniinm  e redeitc. 

.Nei  m.iggio  la  proporzione  delle  periodiche  sulle 
febbri  ronliiine  con  topica  flngusi  crebbe  di  un  ter- 
zo. I,e  scorlaliine  si  rooslrarono  con  fenomeni  di 
iiiù  forte  infocagionc , o si  associavano  spesso  al- 
r angina  , al  catarro , e in  alcune  succedevano  le 
paroUi,  anzi  l’angina  paroliden.  Il  dominio  di  un 
venlodt  nord-est  che  dette  al  giorni  ancora  del 
mese  di  giugno  una  insolita  frescura  specialmente 
alla  sera,  e durante  la  notte  e nelle  urc  del  matti- 
no. aggravò  ne’mali  e a più  spazio  distese  la  con- 
dizione reumatica  e infiammatoria.  K dell'  indole 
sopcri'hianle  di  quest'  ultima  avemmo  un  esempio 
nelle  ncuro.'U',  alcune  delle  quali  furono  di  iiaiuru 
nr.ulivsima.Omlechè  in  una  paraplegia  per  sci  vol- 
le si  dovè  cavar  sangue,  allrcllniilc  in  una  eoscial- 
giie  , e tulle  le  snuguigne  vennero  nnlcvotincntc 
l'otcìinoseXoUe  febbri  continue  si  combinava  quasi 

(1)  Jo  Bapl.  Duni.D*  agri  romani 


W 1 \ 

sempre  u reiiieritide  o la  psoitìde,  e molto  furono 
am-ora  le  iunatninazioni  de*  visceri  dcll.'i  cavità  del 
peltu , e con  e:»:»o  conliiiiiavano  gli  esaiU(vmi.  Il 
medesimo  si  vide  in  luglio, nel  quale  fallasi  l'ulmo- 
sfcr.i  più  iioGCvule  che  in  addietro  , cuhsic  condi- 
ziiini  (uorbuso  raggravarono  ; e so  ne  commossero 
di  tal  modo  le  forme,  che  aveansi  d’  ogni  sorta  di 
inaldllie,  e la  flogosi  salse  a maggiore  lerocilà  che 
non  nelle  altre  nialaltic,  che  da  (jueslo  tempo  in- 
dietro erano  seguite.  E dove  andando  regolarmen- 
te l'atmosfera  in  tal  mese  avrcdilm  dovuto  sovrab- 
bondare la  pci  iodiciiò  sulle  febbri  continue,  si  vi- 
de anzi  stare  al  di  sotto  di  qneslc.  Imperocchò  sei 
sole  intcrmillPiUi  coniavamo  noi  nella  nostra  par- 
te, e gli  altri  letti  tulli  occupati  da  cefalalgie,  dis- 
senterie , reumatismi,  angine  , esaiilenii,  o via  di* 
c(Mido  : e dal  marzo  sino  a ludo  il  luglio  le  iuter*' 
inillcnU  non  furono  clic  ({uanmiasei,  numero  di.s- 
creto  u confronto  delle  uilrc  febbri  di  tino  coiUi- 
lum  e di  Ilo^istica  indole.  Notabile  di  piò,  che  Ira 
coleste  pcnudielie  medesime  non  podio  furono 
quelle  clic  incominciavano  con  llogosi  o in  questa 
si  trasmulavano.  Fu  solamuiilc  nell' agosto  che  la 
p(‘rioilicilà  epidemica,  se  così  lit  e cliiauKiria,  mo- 
sifu  il  .<uo  predimiiiiio  eijua.si  dilTusn  si  vide  nel- 
t*niiivi'rs;ile.  F pariuienti  lu  ago.>lu  le  prime  perni- 
cio.se  cuinparveio  che  ebbero  hnuic  di  eolcridie. 

Quando  in  Itoma  le  vicUsiludiui  almu^ferU  he  di- 
sposero giù  la  consueta  affluenza  di  perniciose , 
spesse  voile  si  osserva  le  coleridie  precedere  alle 
altre.  Perocché  cominciando  per  lo  più  le  porni- 
eiobC  in  agosto  , un  tal  mese,  diceva  Sydcnliain  , 
smnhrn  che  meni  seco  un  prindp'O  speciale  atto  a 
risvegliare  simile  ni.ilallia.E  fu  aiidic  a coleslo  so- 
lenne pratico  d snesso  porla  occasione  di  ossc  rvar- 
I.T.  che  osò  dire  clic  desso  cmiiparisc.e  In  quel  tem- 
po c con  (|uclla  fede  con  che  rilurnu  la  rondine  ul 
principio  di  primavera.  Que.^la  ancora  c osserva- 
zione die  m.incn  ne  divolgali  hin  i iiilonin  alle,  per- 
iiieiosi‘;vale  a dire, quali  si(mo  te  prime  a <nos(iai.si, 
quali  altre  forme  voslanu  (|uellc  che  si  trovano  Ira 
il  Unire  della  sinh*  e il  cominciare  dell'  anlunnu  , 
quali  dire  quelle  de)  cuor  deli'  iinluniio  , c quali 
infine  le  ultime  clic  sì  nccoslaiio  al  soUlizio  u iii- 
venio.  Con  dio  si  vedrebbe  se  alcuna  analogia  ab- 
bino esse  con  le  inalallio  solile  a comparire  in  quei 
iiicde^imì  tempi  nelle  regioni , dove  le  perniciose, 
non  dominano. A far  questo  però  converrebbe  sco- 
gliere di  quelle  annate,  che  iics.<nm  principio  con- 
sliliizinnale  epidemico,  slabilitosi  innanzi  alla  loro 
apparizione, ne  potesse  (orbare  il  loro  naturate  an- 
damento. A noi  sembra  di  averle  d'  onlinario  ven- 
dute seguire  qncsic  varielà  priiicipali;cioè,  ne’pri- 
nii  d'agosto  le rolerichc  o le  canliulgiclic,  in  sel- 
lemhr)*  lo  iUoriciie  c le  comatose, in  ottobre  le  dis- 
senteriche, le  algide,  le  apnpleliclic,  in  novembre 
corno  in  ollobrc  di  più  le  sincopali  e le  convulsi- 
ve, c verso  il  solstizio  le  calai  rali  e le  pleuritiche  . 
-Ma  neiranno  di  che  ora  parliamo  (jucsla  .specie  di 
ordinanza  restò  alqiianlo  confiisu. simile  la  inflmm- 
za  epidemica  con  clic  di  mezzo  alle  perniciose  s'in- 
Iromisc  la  condizione  flogistica  ad  csanlcnialicu.  E 
di  vero  olire  a due  coleridiu  colle  quali  comincia- 
rono le  perniciose  in  agosto,  furono  anche  vodulc 
lungo  il  suo  corso  una  catarrale,  due  pleurilidio.o 
alIruUanic  csantcmichc.  In  settembre  furono  vano 
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f>ing);if.pn  le  quali  un  fn'iido  umido  clic  i)umiiia> 
va  la  sera,  la  unito  g nullo  oro  del  mHllitn>,l>'>imez- 
z.'ilo  dai  midi  diurni , il  numero  c la  oosliluzioiie 
doniìnantc  dulie  pernicioso  crebbe  d'assai,  ^()n  vi 
era  furmu  più  slruiin  di  tali  mali  che  non  si  vedes' 
se.  Lo  osanUMiiiittchc  si  mostravano  coperte  o dì 
niiiccliio  larghe  risipelacce,  o di  nilliarc.  ma  più 
spesso  di  scarlnilìna.Come  il  scllemhrc  tale  fu  iVi- 
tohre  in  quanto  alla  qiianlilà  c qualità  di  Tcbbri 
bittulle  « lo  <|Uidi  si  trascinarono  sino  a mezzo  no- 
vembre , ineatrc  c'  pareva  non  potessero  quie- 
tare. 

Egli  è solilo  che  il  numero  dello  Intermillcnti 
non  |>eriiirinse  snpuru  negli  ospitali  di  lioina  il  nu- 
mero di  quelle  rhu  sono  lati.  Ma  in  qiiest’nnno  nel 
nostro  Ospizio  le  iiUimc  sovrubbondiirono  sulle  pri- 
me; talché  semlo  stali  i mal.iti  nel  colmo  della  sia* 
gionc  autunnale  sino  n qitstlroccnlOy  noi  contam- 
mo Ira  essi  sino  censnssanla  perniciose.  I.c  quali 
oltre  alla  varietà  mollìplicec  singolare  delle  Tur- 
me,  erano  si  strane  noMoro  mutamenti,  nelle  suc- 
cessioni e nrcumpagnamenli  in  ispcziallà  colle  Ilo- 
gosi.ciic  valsero  n s<i!nministrarci  osservazioni  pie- 
ne di  curiosità  c di  importanza  non  tanto  per  la 
dotirma  patologica  di  esse  b bbri,  quanto  eziandio 
por  la  terapculira;  avendo  dovuto  in  questa  se- 
guire Itilte  quelle  molle  moilincaziuni  cd  unioni  clic 
non  parrebbero  a prima  giunla  necessarie  in  iiiatat- 
lie,  nelle  quali  volgarmente  sì  dice  , essere  abba- 
sUnz»  il  conoscere  e il  saper  operare  cull’anlidolo 
iiifaiiibile  della  coricccìu  peruviana.  Le  uuali  cose 
tuUe  saranno  dislhiiaDienlc  esposte  nelle  nostre 
sluriu  particolari. 

CAPITOLO  V. 

DBILI  lOlOfATIA  SFECIVICA,  K DELL!  OHOfATlR,  OWEEO 

COEDIIIUM  FAIULUGICUa  ACCESSOUB  ALLE  ITEIBAI  Ul- 

TEUITTEirrl  FEaZICIOSB. 

Oliamo  abbiano  meditato  ì medici  intorno  alla 
condizione,  primaria  essenziale  delle  nostre  febbri, 
abbaslaoza  lo  inonireslano  le  inoltiplici  opinioni  o 
lo  iidìnile  dispute  sostenute.  Il  che  tulio  dà.  è ve- 
ro, testimonio  nella  storia  ilelia  medicina  delT  in- 
gegno c delia  perspicacia  d'alcuninna  non  essendo 
.inrnrn  trovala  la  vcrìlà  inlorno  a lai  ptiiiln,  l’e>ito 
iiifelire  di  laute  ipotesi  ci  acuiiforta  dal  solo  pensa- 
re a sciogliere  questo  enigma.  Per  la  qual  cnsii  ri- 
peleremo  con  Ueil  : <i  È d’  uopo  saper  conleniarsi 
« della  cognizione  storica  delie  febbri  , studiarle 
R semplicemente  dietro  i loro  segni , I loro  acci- 
R denti,  le  cause  fisiche  che  le  generano  ; poiché 
K lutto  il  resto  ci  è Incognito  (1)  n.  E saremo  con- 
tenti di  riguardare  neWalmoifera de'  climi  caldi, 
c in  qiie*  suoi  cambiamenti , che  nc  recano  lo  sla- 
gioni  di  estate  e di  autunno  una  certa  diotèsi, cho 
piomovc  ncirumano  organismo  la  febbre  cosi  del- 
la inlermiUcnlc.La  quale  è un  effetto  immediato  di 
oiuna  altra  causa, clic  di  quella  condiziono  speciale 
atmosferica.  E quindi  le  nc  risulta  una  natura  pe- 
riodica. Il  carBlicrc  speciale  poi  di  periiiciosu  (co- 
me dì  algida^  di  tetanica,  «li  colerica,  cc.)  lo  de- 
sume da  un  particolare  princìpio  detto  miasma, 

(I)  Vfdì  Alibcrt,  Voi.  Il,  cap.  V. 

l2)  D«l  greco  offtzione;  cioè 

affeiiuDi  i(iau/lunfv,  con^iunlc,  concomiVan/t.  Il  si- 


che nello  suddette  stagioni  c regioni  si  svolge,do- 
ve  sona  acque  slagnauli.  Qucsla  specifica  natura 
non  è viiicibilc  clic  da  rimedio  d'azione  spcciUcat 
siccome  èia  corteccia  peruviana. Volciidu  noi  per- 
iamo formare  un  punto  principale  di  cutisiderazio- 
ne  sopra  il  fondo  ossonziale  morboso , cuslunlc  a 
luttn  le  inlcniiiltcnti , e divìso  da  qualunque  loro 
stalo  palologu'o  avvcniizio.lo  nomeremo  idiopuUa 
sperificH,  SUibilireiiio  ancora,  clic  in  cotcsta  tdio- 
pntiii  è ripo.'la  la  condizione  primaria  essenziale  , 
non  delle  inlermìUenii  scmplici;ma  solo  delle  per- 
niciose. Oiidecliè  qiiatunrpic  sia  il  simonia  perni- 
cioso, coinuiiquc  apparisca  V allcrazioiic  delle  fa- 
coltà vilali,  lutto  è accessorio  a quel  fondo  specifi- 
co denotalo.  E riguarderemo  la  pcriodidlà  stessa 
come  un  sintoma  che  porla  con  sè  il  primo  c più 
costarne  carattere  disliiilivo,  non  della  essenza, ma 
della  forma  nosologica  delle  febbri. 

Ma  in  quel  inotio  din  l’analisi  dei  fatti  ci  guida 
a considerare  cotcsla  idiopatia  spcct/lca  come  la 
prima  condizione  morbosa  essenziale  nelle  febbri 
a parossismi  ìnlcrvaliali  e nascenti  in  luoghi  caldi  c 
palustri , cosi  i fntlì  medesimi  ci  forzano  ad  oiu- 
mctlcrc  altre  condizioni  morbose  accessorie  o cou- 
comilanli,  per  le  quali  rìulcrmitleulo  trasforma  la 
sua  apparenza  pcruiciosa.  Queste  omopatie  (2).  da 
noi  la  prima  volta  oggi  mctodicsmcutc  applmale 
alla  patologìa  delle  perniciose,  sono  a giudizio  no- 
stro in  numero  dì  quattro , 1'  una  UalT  altra  divisa 
per  propria  diversa  natura  , c per  la  diversità  di 
quei  mezzi  secondari  di  cura  per  i quali  si  riesce  a 
comballcric.  Vengono  da  noi  chiamale  emopatia 
/logìstica, omopatìa  bitiosa,  omopatia  scorbutica, 
omopotia  nervosa,  delle  quali  si  comprendono  le 
ragioni  patologiche  nei  capitoli  particolari  a cia- 
scuna , c le  nigioni  cliniche  saranno  nelle  uostid 
particolari  istorie  a sulllcienza  chiarite. 

CAPITOLO  VI. 

DEIU  OaopATÌA  FLOClSrlCl. 

Quanlunr(uc  liiiomo  alla  flogosi  combinala  colla 
febbre  perniciosa  si  tratti  ben  a lungo  nel  vnliima 
secondo,  qui  è pur  necessario  , per  l' imullìgenza 
delle  cose  che  saremo  ìii  seguilo  per  raccontare  , 
il  premettere  alquante  nozioni  intorno  alla  omopa- 
tìa  flogistica.  Egli  è un  fallo  provatissimo  che  oc- 
corrono spesso  certe  perniciose,  nelle  quali  è ne- 
ccssilù  unire  alla  cura  aniipcriodica  la  cura  antiflo- 
gislica.  L’aulorilà  dei  principali  scrittori  di  dette 
febbri,  Mercati,  Morlon,  Torli,  Worlopli,  Borsicri; 
r utilità  del  salasso  in  lai  casi  praticato  ancora  rì- 
pclutamente;la  qualità  dello  stesso  sangue  trovato 
spesso  conicnnoso,  mettono  fuori  di  questione  To- 
mopatla  flugistìca.  La  quale  può  essere  promossa 
da  molle  cagioni , tra  le  quali  le  prime  stimiamo 
essere  l'insolazione  , il  temperamento  sanguigno  , 
cd  una  costituzione  epidemica  inflaminaloria.  L'o- 
mopalla  flogistica  sì  manifesta  ordiiiariamcnlc  nel- 
le perniciose  apopleliche,  pleuritiche,  asmatiche  , 
catarrali , artritiche  ; senza  cliò  essa  può  congiun- 
gersi ancora  a qualunque  altro  genere  di  pernicio- 
sa, ma  in  modo  successivo,  o in  leggerissimo  gra- 

gntficalo  di  quest»  vocr  da  niù  adottala  è lien  diver- 
so da  quello  dt  omopritio.  cUc  fecondo  Haobeiiiaun 
vuoi  dire  fljfrziom  stmilt. 


.»«  s T (i 

ilo.  \C!>tL-nJusi  jllord  «)'  itn  caruUcrc  reumuliro.  Il 
l'ho  avverrà,  occorreiulo  siihilanca  inulaKioiic  d'at- 
mosfera nei  giunti  culdissimi  c&Uvi,  o soppressione 
«il  consueto  traspiro  ed  iillre  simili  cause. E vedrai 
allora  soprannasccro  alle  febbri  sintomi  di  ccfalòa, 
ili  nefralgia , di  eolica,  e lalora  unclie  di  dissente- 
ri.1.  Quando  perù  romupnlìa  ò al  suo  grado  omi- 
iiciilc  di  flogosi  ed  accompagna  i primi  accessi 
della  perniciosa , ne  sono  indizi  il  polso  pieno  du- 
ro e costante,  gli  occlti  rosseggianir,  le  urine  flam- 
iiioc  , ed  nitri  sintùini  proprii  delle  neminasic  di- 
peiuienti  dalla  varia  sede  del  mnic.l/unioocdi  tal 
maniera  di  Dogosi  olla  perniciosa  le  toglie  il  tipo 
lii  UTzaiin  intermittente,  e le  dà  quello  di  subcon- 
tinua, subiiitranle,  cmiirilco,  Iriieofia.  Uno  dei  ca- 
ratteri i più  certi  della  Dogosi  combinala  alla  pe- 
riodicilù  , è la  sussistenza  di  qualclie  sintòma  in- 
tinminalorio  anche  durame  la  quiete  dei  parossis- 
mi. Gli  cpispasUci  revulsivi  baslauo  a vincere  la 
Dogosi  combinala  alle  inlcrmillcnli  quando  essa 
porla  un  grado  leggero  e reumatico  ; ma  q^uando 
avanza  r.oteslo  grado  di  reuma  voglionvi  emissioni 
di  sangue  e secondo  l'uopo  ripetute. [Sun  v'Iia  omo- 
palla  più  frequente  alle  perniciose  della  Oogisli- 
en  (1),  perciocché  oltre  quella  prudolla  da  cause 
esterne  o interne  eccitanti  clic  suolo  accompagnar- 
lo nei  primi  occcssi , ve  n’  ho  poi  altre  come  suc- 
cessive che  si  possono  generare  per  Diissioiic  o 
spasmo  in  qualunque  più  adiimmtea  febbre, e pos- 
sono essere  pertanto  la  conseguenza  dcirazionc  di 
qualunque  delle  indicale  oinopafìe.  l.'oinopaila  bi- 
liosa le  può  dclcniìinarc  per  irritazione  e ìiicon- 
Micio  stimolo  : le  omopallo  scorbutica  e nervosa 
P'^r  ispasmo  o flussione. 

CAPITOLO  VII. 


DELU  OMOPiTU  BIUOSA. 

Abusando  delle  doUrinc  loro  i partigiani  della 
bile  riposero  Pcssenza  delle  iiUcrmiltcuti  nella  nl- 
ii'rarione  unica  e speciale  di  coicsio  umore.  Uomi- 
ni insigni  si  fecero  contro  a slmile  dottrina  , e in- 
lenti  a sceverare  il  vero  dagli  imbratti  di  quelle 
fantasìe  lasciarouo  stare  che  le  febbri  periodiche  , 

(1)  Ciò  è per  molti  fatti  dìmosirato  nella  noolra  lei- 
ter*  al  Tommasioi  iuUa  floyoti  d«lt9  fabbri  interiniti 
tanti  permeiate.  La  quale  qod  prova  nè  tende  a pro- 
vare (ripetiamolo  qui  una  volta  per  sempre),  che  le 
iiiirrmitifoli  abbiano  tutte  uoa  enenzA  o natura  in- 
haniniatoria;  ma  prova  solo, che  la  Dogosi  eì  può  com- 
binare eoo  rase  sotto  qualunque  forma  elieoo  si  pre- 
N Uiino.  li  dire  che  la  Dogasi  si  cnmbioo  spesso  colle 
piTiiiciose,oonè  uo  dire  che  lo  pernicioso  sono  rempra 
flogistiche;  come  dovrebbero  essere, se  rintlammaiio- 
ue  ne  costituisse  la  essenza.  Una  peruiciosa  collemo- 
desimc  forme  può  avere  in  diversi  individui  omopa- 
tie  diverse. 

(2)  Vedi  Lancisi  fie  noriit  paladum  effluvìit,  pag. 
277.  iSrpidrmia  Baìneoregii.  Da  questi  fatti  Selle  fu 
indotto  a collocare  le  perniciose  intermiUenti  nel  ge- 
nere delle  iotermittenti  biliose  putride.  Audtmrnz. 
Pyre(otog.,p  360. 

(3)  Ecco  solenne  avvertenza  dell'  IIofTmanno.  « Nil 

magw  bilem  vitial,  eamqtie  impnram  et  salibuscau- 

• sik«  referlam  reddH  qiiam  solemnis  per  •uperfìciem 
■<  corporìs  prohibita  cvacualio.  Qnandocumque  igitur 
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quaidunr|uc  non  produlle  dalla  bile,  hanno  perù 
spesso  da  (|ucslo  fluido,!»  troppo  abhcmdaiilcinetite 
separato  o deviato  o guasto  nei  prìncipiì  che  Io  com- 
pongono, uno  stalo  morbusu  accessorio  rosi  iin- 
poneiilc  nelle  pernicioso  incdesiiiic  da  agguBfflìare 
quasi  quello  della  maialila  principato.  A lai  che 
non  solo  parlicohiri  casi  mu  inierc  annuali  epide- 
mìe di  febbri  periodiche  lioniio  portalo  questo  ca- 
rattere bilioso  al  massimo  grado  (2).  Le  regioni 
calde  priiicipnlmcnic  e i luoghi  paludosi  provoca- 
no questa  specie  di  oinopatia.AI  clic  si  devono  ag- 
giungere la  Iraspiraziunc  soppressa  (3),  una  paru- 
colarc  coslituzionc  epidemica  domlnante,il  lempo- 
rainciUo  die  ha  nome  dalla  prevalenza  di  quest  u- 
morc,  patèmi  d'aniinn, febbri  iiiiermitlcuti  a lungo 
solTerlc  con  successione  di  malattìa  epatica  splc- 
nica  0 pancreatica  eoe.  I segui  che  presentano  al- 
i’occhin  dd  pratico  la  esistenza  di  simile  omopaila 
sono;  nausea,  amarumc  di  bocca  , ihiguo  con  pa- 
tina gialla  0 incrostala  come  di  fulgine,  vomiti  bi- 
liosi porracci  amarissimì.flatuicnza  vagante  nell'e- 
pigastrio, doloretti  pungilìvi  vaghi  intonio  alle  co- 
ste spurie  e talora  fissi  airipocomirio  destro, bilio- 
se diarree,  spuli  fluidi  gialli  e anche  verdognoli  e 
talvolta  pur  lividi  u neri , spesso  anche  il  moccio 
delle  nari  ha  ifucsla  natura  (4). Quando  romopiitla 
biliosa  ù giunta  al  suo  grado  eminente  gl*  infermi 
sembrano  spugne  inzuppate  in  un’  acqua  dì  laOe- 
raono  (5).  La  laccio  il  collo  il  petto  e le  braccia  sì 
Ungono  in  giallo,  e talora  anche  tulio  il  cort>o.  La 
maii  rtn  dc’sndori  tinge  in  giallo  i paniiìliiii.iia  ma- 
teria del  vomito  è caustica  f caduta  sul  mattonato 
io  fa  ribollire,  come  quando  vi  si  getta  a gocce  re- 
cido solforico  (6).  Il  sangue  cslratlo  ha  nulla  di 
glutine,  si  squaglia,  e separa  abboinlantc  siero  or 
giallo  e sporco  , or  verdiccio.  I polsi  sono  per  lo 
più  minuti  strepitanti  e irrcgolan,  le  urine  scarse 
e lallerizic.  Le  peniiclosc  che  sogliono  per  lo  più 
avere  una  simile  omopniìa  sono  le  illcriclic.lc  car- 
dialgichc,  le  emetiche,  le  coleriche,  le  coliche  ed 
iHielie  le  pieuriliclio,c  lo  deliranti  (7);  più  dì  rado 
le  convulsive  e le  sincopaH.L'omopalia  biliosa  me- 
rila  a .^c  luna  railcnzimio  del  clinico  nelle  febbri 
pernicioso,  imperocché  è quasi  sempre  preparala 
innanzi  allo  sviluppo  di  esse  febbri,  o ne  precede 
0 iic  accompagna  le  prime  accessioni, e per  questo 

« islis  caoslìca  in  primis  viisezisiit,  horrorem,  auxie- 
« lates , vomiins , cl  motus  febriles  parti.  • Obterv. 
BaromHr.  methoeorol.  med.  ral.  aystem.  in  puzAot., 
par(.  3 , eap.  7.  I>ifs«n.  De  bile  medie,  ei  venen. 
corp.  human.»  $ 31.  Huxham.  de  aere  et  morb.  «• 
pidem. 

(4)  Vedi  Nolarjinoi.  Otserv.  tulle  febbri  di  fnuta- 

(6)  tlsller  osserva  che  io  certe  febbri  maligoc.ialee 
latito  copia  di  guasta  bile  si  separa,  ebe  io  una  febbre 
periodica  petecchiale  leggeri  cstk're  siate  raccolte  tro 
libbre  di  mera  bile.  Blem.Pkgtiolog.T.  VI,  paj.fllfl. 

(6)  La  stessa  osservazione  raccontano  aver  falla  Ltnd 
(Delle  malallie  de'clirni  caldi);Meli  (Sa  le  febbri  bilio- 
se). e Notarjaooi  nel  citato  opuscolo. 

(7)  Abbiamo  in  Ippocralc  .*  • t'um  igitur  bilis  eom- 
•«  mota  venas  et  sanguinem  sobijcrii , ex  consueta 
» rompage,  cl  moiiooe  sanguinem  dimovei , et  soro 
« diluii  el  pcrcalefacil.  rcrcalcfactu»  aiiiem  totum 

• reliqiium  n»rpns  percalcLicit  el  homo  delirai  , 

• ncque  «pud  se  esl.»  Ipp.Ue  morb.  tx  cAar(.  lié»  |. 

riip,  12, 


DELLE  FEBBRI  INTERMITTl-INTI  rElLNJCIOSK.  M 


liaggrm  v»cmm3ggÌorineDlc  (I).  Alquanli  infelici 
che  abiUuo  oeNu^hi  maluoi  aUonM>  a Roma,  si 
M»ò  dire,  dia  ae  la  Iraono  seco  quasi  luUa  la  vita. 
Il  Upo  delle  parDìcioso  con  questo  genere  di  com* 
plìcasiooe  è per  lo  più  appena  inIervallaio.La  cura 
die  esigono  dee  essere  quasi  diretta  unicamcnlc 
dapprincipio  alla  otnopaOa,  cioè  ad  evacuare  mas* 
fioianenlc  pcrvoiniU*  la  malerìa  peccante  acrirno* 
uosa  e Tcnelìca.  Ouiudi  in  tali  febbri  In  sperieiua 
insegna  che  nulla  si  prolìllcrebbc  dalla  cnrlcccia 
medesima^data  subito  a gran  doscc  sola,  su  prima 
non  si  è mercè  del  vomitivo  e ripelulo,  sgravalo  lo 
Stomaco  dalla  coliu^  ic  ebe  lo  imbralia  (3),  e se  tio- 
po  passando  alia  corteccia  a questa  non  si  unisc.i  il 
rnbarbaru  od  altro  fiiriiiacodisiiinlc  e Ilieada. Quin- 
di in  queste  febbri  inopportuna  è (lualnnquc  cmi:)- 
sione  generale  di  sant^uc  (!5};  sulvuciiè  una  legge- 
ra flogosi  epatica  ogustrucnlerica  imii  remiesse  gio- 
vevole la  locale  al  destro  ìpocomlrio  o all’  epiga* 
slrio.É  diccmino  leggera,  avvegancltò  se  della  flo- 
gosi  Risse  gagliarda  sarcasiino  allora  nel  caso  di 
uiiaomopaUa  flogistico.  Questa  indispensabile  va- 
rietà di  terapia  cl»e  csiguiiu  in  lai  casi  le  pernicio* 
se,  da  fondamento  alla  illosìone  che  se  nc  lrae,pcr 
ammettere  In  esse  una  omopatia  biliosa  e averle 
speciali  riguardi  curativi  (à). 


(t)  Valga  a riò  d*  esempio  quella  febbre  epidemica 
rlie  regnava  in  Pisa  nel  1661  drsrriiia  dal  relrbro  Al- 
fuiiso  Borelli  (MAlpigbi.  Off.  posthum.,  p,  2t  VrnCt. 
J6U6),  netta  quale  i siiiiòmi  ÌiìIìmì  non  segmlavano  . 
ma  precedevano  la  felibro.  E chi  vorri  conviitcer«i 
della  Dccesaiiè  di  anmiellere  nella  praiica  una  ule  o- 
luopallai  massimamenie  in  certi  morbi  facili  a passa- 
re in  epidemici. oltre  al  rammentare  i precetti  stabiliti 
dal  grande  Ippocraie  (I.ib  I.  Ot  morà.  n.  tt,  lib. 
Il,  n.  3;  lib.  IV,  D.  8 e altrove  ) polrl  cooMltare  Ba- 
llivi (Op.  omnia).  Bianchi  (Htrfor.  boepaf.jparl  J,S). 
t^tfidelit  {Dé  àtlior.  eptalol.ad  Aioneài}  Wood* 
ward  ( Ca$9$  He,  ) Wamwieleo  (Commml.  «n  ile«r- 
haae.  ^ M). Marci  {tU.  d$tU  plemrilidi  hilio$9  eap.ò). 
Priogle  ( ITotnfda  della  armari  cap.  IV).  Targtooi 
Tùsttui  (Raccolta  d'opoaeoli  asedico-pratiei ..  vm.K. 
CostU.  tpié.  di  Ftrense  d*gli  anni  17^,  1781). 

(t)  • A bile  circa  praecordia  baerente  non  taatom 

• coDVoteioaeSy  sed  et  sffvcepem  miam  fuisse  obser* 
« TicGaleoas,  exeoasa  bac  sabarra  per  vomilom  illi- 
e co  cessabanl  omnia  bacc  mala. In  febribua  conitnuis 

■ quae  epidemiee  grassabantur  admirabalur  Sydenba- 

■ re  US,  praeter  alia  mata  «>ympiomala.  adesse  ingen- 
« lem  ac  subilaneam  virium  prosiraiionem  ; Emetico 

• vero  dato  omnia  saeva  illa  sjmptomata,qnae  et  ae- 

• gres  eicruciabanl  et  adsianics  pcrterrefaciebaot  il* 

• lico  imùgabaDiur  •.  Wauawieten.  Comm.  T.  II , 

S661. 

(3)  ■ Saeviebant  bic  ( laussnoae  anno  1738  ) peri* 

• pocnmoDiae  biliosae;  oinnes  illiquibus  detractussan* 

• gaie  pcrirrunt  : ptures  curavi  semper  omiasa  venie 

• seciione;  omoes  aanavi:  alii,  quorum  aliquos  sub  fi- 
« nem  morbi  vidi, post  Tenie  sei  UooesdifScilius  respi* 
« rabant  et  delirii  licboni:  mcmtoi  quod  ipaos  invene- 

• rim  citissima  et  breviaeima  vexatos  rcspiralione,  vi* 

• vo  delirio,  pulsu  parvo.celerrinw,  frequeolissimo  et 

• duro.  Vera  fuil  niethodus  curaioria,  si  posi  dilutam 

• emesim , encroaia  frequenicr  applicalwiotur.  • Tts* 
sut.  DtfAr.  òtliosif  In  queslì  rasi  certamente  Forno* 
palla  biliosa  non  dipendeva  da  luliammaitoiie. 


CAPITOLO  Mll. 

DELLA  oaOPATU  SCOHIl'TICl. 

Vlia  chi  Ira  la  causa  ik;l)a  perniciosa  e quella 
dello  scorbuto  sospclla  che  non  vi  sia  altra  dilfe- 
rema,  se  non  che  la  nrima  operi  ropidariicnte,  l.i 
seconda  mn  lentezza  io  stesso  cfTeUu.  Quella  gran- 
de umidilù  che  alterna,  o si  combina  cui  calore, 
quelFaerc  infetto  da  miasma  che  sono  la  musn 
casionale  della  febbre  perniciosa  negli  abituri  del- 
le paludi  V delle  riviere  dei  grandi  fiumi  ne’  climi 
caldi,  proilucc  lo  scorbuto  in  coloro  che  dimorano 
nei  vascelli  sul  mare  (5).  Questa  opinione  che  imi- 
4c  si  adatterebbe  all’indole  delle  perniciose  tulle, 
verissima  ò in  particolare  c bene  si  conftt  airiiido* 
le  d’alcune  (6).  Esisic  infatti  una  perniciosa  nella 
quale  Fomopatia  scorbutica  è si  emiucnle),  che  i 
pratici  l’hanno  denominala  da  quella  omopatia  me- 
desima (7),  cd  hanno  prescritto  un  regime  curati- 
vo che  allo  scorbuto  cd  alla  protopalia  periodica 
insieme  convenga.  Oltrccchè  ella  e nostra  massi- 
ma fondata  sui  fatti,  che  quando  occorrano  certo 
cause  come  la  penuria  degli  alimenti  o la  forocat* 
liva  natura,  timori,  melanconie,  atmosfera  umida, 
soverchia  o inconsuete  fatiche,  nostalgia,  epidemi- 
ca cosliluzione  domiiianlc,  la  omopatia  scorbutica 
si  renda  anche  più  estesa  nello  perniciose  aulun- 
iiali  (8) , c possa  consociarsi  anciic  ad  altre  perni - 

(1)  Sotto  questo  medesimo  rapitolo  noi  contemplia- 
mo Ancora  ciò  che  le  scuole  cliiAmano  gaiZriet«mo.  Al 
quale  si  debbono  i medesimi  aiuti  mediramentosi.  Ma 
non  ne  abbiamo  falla  una  particolare  omopatia,  per- 
chè stimiamo  che  le  alterazioni  delle  virtù  chtiopoi  eli* 
c6e  sieno  nelle  intermittenti  sempre  l'effetto  delle  al* 
tfrizioni  del  sistema  epato-biliare:  e perchè  lo  stato 
bilioso  preso  in  Itto  senso,  comprende  ancoro  il  tigni* 
Beato  di  gastrico  (V.  Mooteggia  /iitfìr.  CAir.,  V.  L.) 

(3)  Santarelli.  Bieoreha  imiormo  alla  causa  dtUa 
ptm.  netto  nato  romano.  Osimo  1808.  p.  81  e 93.  Ci 
avverte  Strabono  che  Farmaia  romana  spedila  io  Ara- 
bia sotto  il  comando  d*  Elio  Gallo  durante  il  regno  di 
Augusto  fu  atiaccaia  dallo  scorbuto,  per  le  faiicbe 
molle  e la  difficoltà  delie  marce  in  paesi  paludosi  e 
malsani.  ( Milroan.  Jitcrreàc  sopra  l’origine  e la  eede 
detto  eeortruto  e delle  fabbri  putride.  Venezia  1798. 
cap.  VII.  OeU’origine  detto  scorbuto).  In  appoggio  al* 
Fopinione  del  Santarelli  si  può  citare  la  Sloria  asU’Jf* 
ptdsmiea  costifus.  di  Faensa  del  176S  aggiunta  dal 
Borsieri  ai  Saggi  di  P.  Paolo  dalVArme.  NclF  autun- 
no di  quell*  anno  furuao  epidemiche  febbri  periodicba 
perniciosissime,  subito  dopo  nell’  istcsso  anno  fu  epi- 
demico lu  scorbuto. 

(6)  Arrigo  Bruceo  , che  vìsse  sempre  sulla  marina  , 
ed  osservò  assai  bene  lo  scorbuto  , dimostrò  forse  il 
primo,  che  le  ioiermilienii  assumono  talvolta  il  carat- 
tere scorbutico.  ( Brucoeus.  De  scorbuto,  pag.  56  ). 

(7)  Uorandi.  De  qmbtudam  tert.  pernie.  eommen- 
tatio.  Dopo  il  Moraodi  F hanno  conferroaia  altri  prati- 
ci, come  sì  può  vedere  io  Borsieri.  Nè  sappiamo  inlco- 
dere  come  il  sig.  Alibert  nel  tuo  7ra((aZo  tulle  tnrer*  , 
mtf/anii  pemicioza  tra  le  altre  dioieoUcbi  ancora  la 
perniciosa  scorbutica. 

(8)  Lo  febbri  perniciose  con  omopatia  scorbutica  so- 
no stale  osservate  assolutamcolc  epidemiche  a L^da 
nel  1669.  Io  queste*  febbri  Silvio  de  Labuè  che  nc  dà 
la  storia  , notò  tra  i principali  sintòmi  le  enzehimosi 
sopra  la  licite  , il  fetore  delle  urine  e le  frequenti  c- 
morragic.  (f*rar.  mcd.  J/q»cncf.  2'ract.  X). 
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ciosCf  come  sono  1»  biiicopato,  rcplslassica,  la  piie* 
umonorrigica,  la  lii&seiXcricn,  Palgitlu,  la  pelec- 
cliialc  (1),  e via  vb*  non  essendo  sempre  necessa- 
rio a parere  noslro  il  sinlòina  delle  eiicbimòsi  nel- 
la ciile,  per  indiraro  la  complicazione  scorbniica 
nelle  perniciose  (3).  Aggiungiamo  ancora  che  il  no-  ! 
me  di  scorimlicn  è da  noi  tolto  in  lato  scuso  indi- 
cante in  genere  una  condizione  septrica  cocolro/i-  i 
ra,  clic  si  combina  col  morbo  principale.  I priiici-i 
pati  sinloini  ne  suno  gran  mancamcnlo  di  forze, 
palpitainenlì  di  cuore,  cncliimòsi,  emorragie,  lipo- 
litnie,  alilo  fetido,  milza  ostruUa,  polsi  piccioli  de- 
pressi, nrific  molto  cariche  ecc.  La  cura  clic  si  ri- 
cliicdcallc  perniciose  diesi  cuiiginngoiincon  que-^ 
sta  omopalia  non  è nè  di  salassare,  nè  di  purgart^^ 
il  ventre,  nè  di  eccitare  sudori,  nè  di  slimnlare  ga- 
gliardamente nel  tempo  stesso  clic  si  dà  la  cbina- 
cliina;  ma  invece  congiungere  a questa  quo*  rime- 
di acidi  niincrQli  o vegetabili  della  classe  princi- 
palmeiilc  lelradinainia,  clic  rcspcrìeiiza  ha  prova- 
to contrari  allo  scorbuto.  5atua  htc  quooue,  dice 
Borsieri.  parlando  della  perniciosa  scorbutica,  a 
chinachina  expcctari  debet.  Si  quia  tamen  eodem 
tempore  anliscorbulids  pulridae  dissolulioni  oc- 
curral  el  precipue  acidis  mincroUbua,  eo  felicior 
eril  eventus  (3). 

C.VPITOLO  IX. 

DELLA  OXOPATU  HBlVOSi. 

Avuto  riguardo  a certe  perniciose  nelle  quali  non 
basta  la  clima  a gran  dose  ondo  vincerle,  ma  è ne- 
cessario unire  ad  essa  certi  rimedi  della  classe  de- 
gli stiniolanii  c degli  aiUispasmodiri;  egli  è per- 
tanto necessario  ammcllcrc  uii’altra  omopalia,  che 
si  può  accompagnare  alle  intermittenli,  e renderle 
per  sé  incdcsiina  perniciose.  Questa  omopalia  che 
noi  didaino  nervosa  potrebbe  anclicdirsì  dalle  mo; 
derno  scuole  tposfonica,  mirando  a quo'  farmachi 
ora  detti  slimobinti  peri  quali  si  combatte.  Noi  pe- 
rò la  considoriaino  ancora  uncvolc  allo  spasmo,  6 
troviamo  verissima  ravvcrieiua  del  Lorry:  atoiua 
ndmodnm  frcrjnenicr  spasmos  invehil  (4).  Quindi 
perchè  questa  oiiiopatia  sia  degna  d'uno  cura  ac- 
cessoria alla  antiperiodica,  deve  invadere  I tronchi 
c i plessi  principali  del  sislcnia  nervoso,  c deve  in- 
teressare oiiamlio  il  sistema  muscolare.  Per  la  qual 
cosa  in  ddli  siatemi  si  debbe  manifestare  irregola- 
rità c prostrazione  assai  grande  di  forze.  Onde  chè 
suole  recarsi  seco  il  piu  spesso  sintomi  carolici , 
calalcptici , epilettici,  sincopali,  paralitici,  ecc. 

(1)  Non  v'hi  perniciosa  il  di  cui  sìntòma  patogno- 
vnonico  non  possa  esser  prodoUo  da  omopalia  seorbu- 1 
lira.  Boerbaave  c Milnnn  ira  i simòmi  detto  scorbuto  ! 
nolano  i seguenti.  « Ditncilts  anbvlosa,  ad  mutiis  vtd 
« parvos  fere  dcticiens  resptritio  • , al  che  aggiunge 
Wanswieten  « tussis,  sihilus,  sierlor,  dolor  puugcns  , 
«hortopoeae,  et  bis  simitia.  iboracis  alTeciìonibus 
« propria.  Dolores  vagì  per  umues  internas  citcrnas- 

• quo  corporis  partes  mira  produccuies  tormiua  pleu- 
« rilica,  stomatica,  iliara,  culira,  nephriiica,  cjslica  , 

• haepaiica.  lieoia, Uaemorragiae  saepe  laetales  et 

« labiis,  gingivis,  ore,  narìbus  pulmooìbas,  stomaco, 
€ haepaie,  (iene,  panrrealc,  iolesiinis, ‘alerò,  renibus. 

« Dolores  summi  crodentes  laocioanivs  cito  irajcienlcs 

• peromnes  arius  juorturas  — Febres  variae  inler- 

• miiUntes  omoinjoJo  vagae  periudicae»  Yomiius , 
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Motte  poseono  esserne  le  cagioni,  e innanzi  a tut- 
te va  il  lemperamculo  ncrvuso:  eppoi  patèmi  d’a- 
nimo, inedia  sofferta,  abuso  di  venere,  einorragie. 
Le  perniciose  congiunte  a questa  omopalia  sono  le 
più  fatali;  quelle  che  oltre  al  secondo  o terso  ac- 
cesso scusa  cura  non  vanno  ; quelle  inflne  che  co- 
mandano alcuna  volta  di  somminislrare  la  cortec- 
cia nello  stesso  parossismo.  K questa  omopalia  ri- 
esce indispensabile  l'uso  dell*  oppio  e di  altri  coii- 
forlalivi  e antipasmodici  rimedi.  E forse  talvolta 
come  un  salasso  nelle  neniiciose  inflatnmalorie , 
con  un  emelicn  nelle  biliose  riesce  di  far  passare 
questi  mali  a benignità  ; cosi  con  dosi  adattate  di 
oppio  nelle  atoniche  è stato  il  caso  che  alcuni,  non 
solo  abbino  mutalo  l' indole  da  perniciosa  in  belli- 
na, ma  abbino  ancora  senza  la  corteccia,  siccome 
icono , rombatluto  affatto  la  febbre , facendosi 
contro  alla  atonia  cd  agli  spasimi  che  seco  ella 
traeva. 

capìtolo  X. 

ALTtI  COaSlDKtAUO!ll  ISTOKIO  A OVISTB  OMOTATII. 

Esaminando  le  cure  praticale  sopra  le  pernicio- 
se dai  migliori  clinici,  e da  essi  raccomandale  in 
esoiiipio,  vedemmo  che  in  un  casosi  giovarono  ded 
salasso,  in  altri  d’un  emetico,  in  questo  d'un  anti- 
scorbutico, in  quello  degli  oppiali,  e tutto  ciò  con- 

Siuntaincnic  allo  speciUco  rimedio  che  a dosi  a* 
alle  in  ognuno  di  essi  casi  adoperavano.  Questi 
ainiique  erano  i falli  i quali  ci  dovevano  essere  di 
guida  alle  dotlrinc  patologiche  c icropculiche.  Ab- 
biumu  detto:  pertanto  tutte  le  perniciose  si  curano 
colla  china,  diinquo  tulle  le  perniciose  hanno  unu 
essenza  eguale.  Ma  la  china  sola  non  è bastala  u 
curare  lutto  le  perniciose,  dunque  a quella  essen- 
za HI  coiigiuiigono  particolari  stati  aecc.^sori  o dot 
solido  o de’  Itiiidi  clic  dimandano  particolari  aiuti. 
Abbiamo  inoltro  considerato  quali  di  noiosii  stali 
accessori  fossero  i più  frequenti,  quali  i più  rag- 
guardevoli, quali  inQnc  i più  spesso  e scrupotos  i- 
mcnleavvcrtdi  dai  pratici.  Quindi  siamo  passali  ari- 
flcUcresulle  cure  addizionali  alla  china. e le  relazioni 
che  queste  stringevano  a quegli  stati  morbosi  ac- 
cessori: abbiamo  trovato  rapporti  fra  colesti  stati 
patologici,  e le  cause  generali  delle  ìnlermitienli; 
c fatto  conto  delle  forme  principali  che  queste  di- 
slitigiiono,  si  sono  scelte  c determinale  quelle  af- 
fezioni concomitanti,  clic  ciascuna,  da  per  sè  po- 
tesse per  indole  propria  tutte  o quasi  tutte  quelle 
forme  abbracciare.  Itavviciuato  e confroniato  iltut- 

• disrrlirae  , dtsseoiarìae  , airiDgarìAe , saeave  lifioti- 
« minr,  aniietatrs.  saepe  subito  laetales  — Cnnvulsio 
■ iremor,  pirslysis  rontractura  ••  Vedi  Boerhaave  A» 
phor.  1131.  Eiigaleoo  De  icorbtUo,t  Milmao,  nella  ci- 
tala opera. 

(2)  Scooerto  uoode'più  adeguali  scrittori  dello  scor- 
buto osserva.*  in  atiquibus  nulla»  trumpunt  macula». 
Presso  Milman  Op.  cima. 

(3)  Borsieri  Imt.  Med.  praet.  De  febr,  trrftafi.  co- 
mùof.  ^ CLXXW,  Giuseppe  Frank  cosi  parla  della 
sua  diatesi  scorbutica  • Morbns  kie,  a diaièsi  atonica 
• CUOI  qua  multa  commuuia  babere  videtor,  differì  in 
• hoc  quod  difflcuUer  solis  remediia  lonicia  cureiur  •» 
Praz.  med.  univers.  voi.  I. 

(4)  D»  eont'trt.  morb.  T.  O,  p.  160. 
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In  insieme,  l'nnnlisi  infine  ne  ha  condoUo  a alai»!-  ! 
lire  di  necesailli  delle  emopatie,  olire  alla  condi> 
sioiie  esseniinle  periodica  delle  feldiri  perniciose. 
Con  clic  crediamo  di  aver  ridollo  a stabile  fonda- 
menlo  di  doUrina  quanlo  Carlo  Strake  Pietro  Fnink, 
giiitlali  dalla  osserTaxinne,  iti  compendio  vollero 
occcnn.'irc.  Il  primo  de’  quali  Iravedeiuk»  la  neces- 
sità di  sottoporre  le  intermiUcnli  a indagini  anali- 
lidie,  e sottrarle  in  parie  dairempirismu  così  par- 
lava : in  eti/us  quidem  orr/nmenli  peiresitqolione 
tanto  matfvt  (minia  iudu^ìria  neccMoria  est  qnun- 
le  pim  ili  febrhtm  intermittmtiwn  enraiirme  ne- 
glctla  omnia  fero,  abservalio  esi.  A quo  eiiim  (cm- 
pore  corico;  peruviontia  tanquam  rerium  oique 
expcctum  intatuil.  plurimi  mediconm 

hoc  conlfnti  aine  com<ider(iiione  ci  Oempta  ralio- 
nuli  medivina  ownem  iiripoaicrum  /rbriin  inier- 
ntUicìiiem  eodem  iniiTUcim  ihrculis  clava  peicu* 
tei  e ì'olcbanl  (I).  E il  secondo,  mcllcndo  più  ad- 
drntro  i»  sguardo  nella  iiainrn  di  colesti  morbi , 
(c  die  le  pmiii  iosc  , forxu  è confessarlo,  non 
fi  liaiino  sempre  nn  andamento  semplice  , inenirc 
r con  esse  vi  si  posMuio  (nivoila  nascondere  delle 
e cause  secondarie  degnissime  deirallcnzione  dei 
u medici.  Fra  qucsie  certamenle  dee  mcitcrsi  i’a- 
H ziunc  dello  òtie  separala  in  maggior  copia  o dì 
« indole  morbosa,  e <)4ielia  delia  pletora  generale 
u e speciale,  imperoecliè  noi  osscniamo  febbri 
((  i|ua»i  perniciose  clic  lianno  avulo  orìgine  iliilln 
0 sola  niaieria  guasta  c currotia  del  venlrirolo  c 
a degli  inieslini , n da  un  periodico  iiir«rcimctilo 
« dei  vasi  oda  nn  fomite  reiinialico  gellalosi  sopra 
(I  un  viscere,  le  quali  materie  u espulse  per  mez- 
f(  zo  dei  purgatili , o altrove  rimosse  si  cangiano 
(t  subilo  qtielle  febbri  in  inlcrmillcnli  benigne  (2>. 
Cosicelic  cok'.sli  fumili  seeondmi,  olire  alla  nnlura 
nrimilivn  esscnzìulc  nelle  inlermillciili  perniciose , 
linnno  fissalo  rallcnzione  di  pratici  sorami.  Ed  ec- 
co onde  taluni  hanno  diviso  le  inlermiltenli,  sinndo 
alle  complicazioni , in  nervose  c guslriclie  ( Vulca- 
renghi^,  altri  in  nervose  ga^lriclic  c infiammatorie 
fP.  Frank),  alili  nnuhnciile  in  islenichc,  iposleiti- 
clic  c irrilolivu  (Rubini).  Ma  queste  divisioni  riu- 
scirono fallaci , perchè  sopra  una  complicazione 
accidentale  si  voile  fondare  la  natura  di  esse  feb- 
bri, (e  quali  lenevansi  eirelli  immediati  di  sifTatie 
complicazioni.  Restava  dunque  di  separare  la  na- 
tura essenziale  qiialuriqiic  ella  sia,  che  ignorasi , 
dii  ciò  die  è accessorio  ; c fissala  una  cosiiluzinne 
morbosa  iniiniilabile  uniu'rsule  specifica  a tulle  le 
iolmuilteiili  miniinatirhe  considerare  colcslc  com- 
plicazioni sono  r aspello  di  allrellanle  oniopolte , 
da  ridursi  a quelle  principali  condizioni  patologi- 
che c cliniche , che  da  maggiori  esempio  speri- 
menli  nella  storùi  delle  febbri  ne  venivano  racco- 
mandato. 

Questo  linguaggio  da  noi  temilo  inlarno  allo  o- 
mupatie  pulrebbe  forse  essere  male  accollo  dai  mo- 
derni. Mu  dicono  c.^^si  che  altro  pensano  quanto 
teorizzano  intorno  alle  inalaltic  prodotte  per  escm- 
jiio  da  contagio, c clic  nc  fissano  la  essenza  in  una 
speciale  coiulizionc  irriTulico.  Le  diatesi  ebe  poi 
o.>i>crvano  congiungersi  a quello  sialo  d'irritaracn- 
t<>  spceilico  , non  sono  elle  olIrcUanto  omopaiie  ? 
Non  intendono  essi  di  spiegare  cou  qucsio  modo 

(tì  Mr.-»k.  Obturv.  de  frbr,  iniermit.  cip.  I.,  p.  8. 

(‘JJ  1 . Frjuk  Jìpitoaì,  Tradux.  del  Cpaiaudoli  Voì.I 


come  in  molle  costituzioni  pclceehiali  , aìcimi  ab- 
biano preconizzalo  la  terapia  stimolante  , altri  la 
deprimente?  E perché  il  ragionare  dee  in  medici- 
na venir  dopo  resome  c il  paragone.xlci  fatti,  c i 
falli  bisogna  lasciarli  stare  come  sogliono  e piiil- 
losio  iroYor  modo  d’ìntcrpreiarli , fu  per  ciò  clic 
essi  dovendo  lasciar  stare  i falli  , iiè  volendo  ri- 
nunziare al  sistema  trovoronocolcsloniodo  di  teo- 
ria per  tnlenderlì.  Così  noi  abbiamo  dieiro  rosser- 
vazione  altrui  c la  nostra  trovato  le  delle  omopa- 
tic,  e stahìlllo  la  necessità  di  averle  in  considera- 
zione per  ispìcgare  i fatti  altrui,  e per  procedere 
nella  cura  di  essi  mali  con  più  ragione  che  non  si 
solca  fare  in  addietro.  Con  che  non  ìnlcudiamo  di 
mostrarci  con  nuove  dottrine  intorno  alle  intcrinit- 
Iciiti,  ino  solamonlG  con  nuova  c forse  più  giusta 
mlcrpretazionc  dei  loro  casi  diversi  , e della  cura 
diversa  che  si  dovette  e si  debbo  in  esse  pratica- 
re. Che  poi  le  nostre  omopalte  sieiio  in  iiinggii»r 
numero  delle  diotési  già  ammesse  dagli  irritazioni- 
sii,  0 nc  sia  poi  dillcrenic  il  significato  , può  di- 
pendere da  ciòcche  non  essendo  noi  stretti  da  nes- 
sun sislema,  abbiamo  potuto  più  liberi  spaziare 
iicirosscnazìonc,  c rispelinrc  qucTulli  die  esige- 
vano di  starsi  separali,  e nè  lampoco  forzare  le  a- 
nalfìgie. 

Le  omopatìc  sono  determinate  o dalla  causa  re- 
mota die  ha  agito  lungo  tempo  prima  dello  Hvlliqv- 
po  della  inleniiilleiile,  o dolla  causa  proNsima  che 
si  veste  ndrimlole  abituale  organica  deirindivìdiio 
cnipilo  dalla  febbre,  0 dalle  cosliliiziuni  anteriori 
dciriiifcrtno.  0 dalla  influenza  dclU  (uislitiizìuiio 
epidemica.  Desse  noti  sono  mai  la  causa  della  ^le- 
riodictkì;  ma  bensì  di  quel  morboso  accompagna- 
mento che  .aggravo  le  febbri  periodiche,  imperoc- 
ché se  con  un  salasso,  un  cmelico.mi  o|)pi«io  pas- 
sano le  molle  volle  lo  intcrmilleiili  perniciose  in 
benigne,  convtcn  dire  che  il  loro  perlculo.  o la  lo- 
ro malignità  derivava  da  quelle  omopaiie. I.e  quali 
come  aggravano  la  periodicità  così  vengono  aggra- 
vate da  quella.  E sebbene  alcune  meiDorie  dicano 
aver  bastalo  lulora  il  farsi  contro  alle  omopaiie, 
massima  generale  però  debb'essere  il  farsi  contro 
conicmpurancnmenle  alla  perimlidin. 

Divide.si  secondo  noi  tutta  quanta  la  famiglia 
delle  iiilermitleniì  in  due  grandi  dussì:ìn  inirniiil- 
tcnti  romuni  c in  inlermiltenli  nttosmoRche.A  qu(^- 
st'ullimc  appartengono  le  perniciose. Eiìsc  peniicio* 
so  sono  febbri  tulle  quante  cointfale,  e per  tali  le 
ravvisò  anche  il  gran  Torti.  E sVgli  fu  indotto  ad 
ainmclterc  anche  le  aofifnrìe,  cioè  fu  perrliè  non 
avendo  chiamato  a se  gli  aiuli  della  atiulumia  pa- 
tologica si  lasciò  pigliare  alle  forme  es(eriori,c  non 
potè  vederi'  cooK)  anche  le  da  lui  delle  sofifarie 
abbiano  le  loro  morbose  e gravi  condizioni  simul- 
laiiec  che  le  accompagnano.  Le  omopaiie  pertanto 
da  noi  ammesse  sono  come  respressioiie  del  slslc- 
ma  organico  clic  visibiiincnie  soffre  sotto  al  paros- 
sismo della  perniciosa.  La  quale  come  iiilennillLMi- 
le,  è refTello  immediato  di  cause  (o.vmic/ie;  corno 
perniciosa  è rcffello  medialo  di  ((uellc  alterazioni 
de’solidi  c de'nuidì,  che  noi  abbiamo  ridollo  sotto 
a quattro  stali  morbosi  accessorii  alla  periodiciià  , 
cioè  flogistico,  bilioso,  scorbutico,  nervoso  (3). 

Diremo  adunque  che  le  nostre  oinopulie  non  so- 

febr.  tnlcrm.  nere,  compì. ^ 

(3)  • Wiisvu  abiqoe,  dica  Giuseppe  Fraoki  putite- 
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no  cho  rintcrprolaiiooc  analitica  Oei  falU.Che  dea- 
ae  spiegano  il  come  delle  ?aric  cure  praticale  con 
buon  esito  con  metodi  vari  od  anche  opposti.  Che 
desso  rendono  ragione  sufllcicnte  d'alcuoe  più  im- 
ponenti forme  morbose.  E che  mirando  colia  face 
di  esse  nel  buio  di  quei  tempi  in  che  non  si  cono- 
sceva la  cliinachina,  non  è così  malagevole  riiitcn- 
dcrc  come  quc'buoiii  vecchi  riuscissero  a curar 
bene  alcune  volle,  c portare  a guarìmeulo  le  per- 
niciose. 

ARTICOLO  XI. 

DII  Cifrili  na'  curi  oidi  hoommciie  u quiuta' 

DILLI  OHOTAtU. 

Che  gli  amichi  ponessero  ogni  magdore  ditigen- 
sa  nei  conoscere  il  genio  delle  complicaiioni  che  I 
aggravavsno  le  febbri,  ne  abbiamo  un  esempio  nel  ; 
seguente  ammaestramento  di  Celso.  iVeque  /lercu-  : 
le  saiia  esl  tpsos  tantum  febres  medicumintuert,  ! 
sed  eiiam  lolius  corporis  haòitua,  et  ad  eon  diri- 
gere curationem  seu  supersunt  vtres  aeu  desunt, 
sue  quidam  mati  effeclum  interveniunt(1).E  i cri- 
teri che  li  guidavano  al  conoscimento  delle  oniu< 
palle  sembra  che  fossero  in  primo  luogo  la  costi- 
tuzione epidemica  dominante, il  temperamento  del* 
rinfenio,  c io  stato  anamncslico,  non  clic  la  feno- 
menologia clic  avvisavano  particolare  a ciascun 
stalo  morboso  accessorio  da  loro  ammesso.Noi  ab- 
biamo stabilito  delle  forme  c dei  caratteri  propri! 
a distinguere  Puiia  daH'ailra  le  omopatìe.Abbiamo 
altresì  indicalo  quali  perniciose  più  comuiieniciitn 
arrcchiuo  questa  o quella.  Ma  ciò  non  basta  ad 
assicurarsi  sulla  loro  <fualilà.  Imperocché  T osser- 
vazione ci  ha  ammaestrato,  clic  una  perniciosa  col- 
le nicdcsimc  forme  può  avere  in  diversi  imlividui 
c rircosluiizc  omopallc  diverse.  La  cardial(,da  per 
esempio,  nella  inleniiitieiiic  cardialgica,  chi  vorrà 
contrastare  elio  non  possa  dipendere  ora  da  flogo- 
si  (2),  ora  da  irritazione  biliosa  ora  Un  neurosi? 
Noi  abbiamo  veduto  mitigarsi  quel  sintonia  colla 
applicazione  delle  migliane,  altri  con  un  cardiaco, 
nitri  infìnc  ricordo  d'averlo  dilegualo  la  mercé  di 
un  emetico.  Si  dimanderà  adunque  per  avventura 
come  si  riconoscerà  la  qiialiià  delie  omopallc,  se 
le  forme  del  parossismo  febbrile  non  ne  danno  si- 
cura indicazione?  Il  clinico  avveduto  e con  delti 
mali  fumiliarizzalo,  sa  ben  distinguere  anche  Irò 
forme  simiglianti  quel  tal  aspetto  di  varietà  , che 
di  questa  piucchè  di  quella  omopetlu  , se  non  Io 
assicura,  lo  pone  in  dubbio. Ma  terminalo  il  paros- 
sismo allora  é il  momento  di  scorgere  la  qualilà 
del  morbo  accessorio.  Il  dire  che  fanno  alcuni, clic 
ì. sintomi  morbosi  cessano  alTallo  in  questo  inter- 
vallo è un  errore  di  osservazione.  Il  liubro  dei  let- 
to deirinfenno  non  dice  cosi.  Cotesto  stalo  di  per- 
fetta apiressia  nelle  perniciose  noi  non  Tabbiamo 

m rum  febres  iiuermiuenics  non  ei  propria  natura. std 
■ ezilirno  morbo  Uà  sudo  pcrniciein  desumere.*  Jos. 
Frank.  Prax.  med  , t*ol.  I,  Febr.  interm.  romdaf. 

Il)  Cornei.  Cela  , lib.  3«  cap.  6.  Primo  che  la  sro- 
pcrta  della  corteccia  riducesse  le  inlcrtnittenii  in  po- 
tere dellVinpirìsmo  per  opera  dell’ empirico  rtilòoT, 
dal  ebe  le  trasacro  i nostri  italtanì  Vakarenghi  e Torli 
la  ddigema  oc)  badare  alle  complicazioni  era  passata 
in  soverchia  soltililA  e |»oriala  sino  alla  roofusionr, 
come  dicevo  Fcroelio;  ed  invece  eomplicozionc  di  feb- 
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inconlrato  che  assai  rare  volle.  Quasi  tulle  le  per- 
niciose sono  tante  Irtieo/ìe , cioè  febbri  continue 
con  esacerbazioni  Icrzanarie.Lo  spavento  che  incl- 
tono  nel  medico  i sintomi  di  una  perniciosa  fanno 
credere,  che  lutto  sia  svanito  appena  cessano  quei 
aiulomi  mortali,  o comincia  la  calma  Deirinlennil- 
tenza.  Ha  osservando  a sangue  freddo  questa  ni- 
tcrmiltenza  medesima  sì  troverà,  clic  non  è cotcsia 
calma  tanto  serena  , quaulo  viene  per  avventura 
predicala  da  alcuni  libri  dì  piretologia.  A'tl  uulem 
magia;  dice  Frank  de  UUenle  febre  inlermUlenle 
perniciosa  suapicionem  iniictl.qvom,  si  sei  in  ip- 
so stadio  opgreriae  iitconauela  occurrai  virtum 
proslraliOy  stmul  cum  proclivittUe  ad  Upotyinias, 
capiiù  dolore,  lemulentia,  ptdso  exiguo,  ut  riie 
monei  egregitis  Suraerius  (3).  Pertanto  si  dee  ri- 
tenere che  coi  suscitarsi  e col  cedere  della  perto- 
dicilà  sì  rialzino  e si  abbassino  le  omopalle, ferma- 
lo che  questo  abbassamento  nou  sia  un  cedere  af- 
fano, come  reatmeiilc  non  lo  è.  La  sola  flogosi, 
come  miclla  che  di  sua  natura  porta  conliuuoio 
corso  ui  forme  morbose,  potrebbe  fare  eccezione 
alla  nostra  avvertenza;  se  già  no»  ai  fosse  per  noi 
altroie  dimostralo, corno  ta  flogosi  stessa  essenzia- 
le ubbia  nei  suoi  organici  inoviraenli  progressivi  le 
sue  csaccrbazioni  c le  remissioni  (4).  Terminalo  a- 
duiique  il  parossismo  allora  é il  momento  di  scor- 

f[crc  la  qualilà  delle  omopafie.  In  questo  iiitervul- 
0 l'osservazione  coslanic  o diligente  sopra  alciiiii 
fcnoinciii  morbosi  supcrsliti,  e sui  polsi , c sullo 
sialo  generale  complessivo  dell’  ÌDicrmo  sono  di 
retto  guida  al  conoscimento  delta  condizione  mor- 
bosa accessoria.  La  quale  se  é chiarita  abba&iaiiza, 
talché  dcleriniui  il  clinico  ad  alcun  adallo  reggi- 
mento  curativo  da  premettere  o da  accompagnai  r 
alia  cura  specifica,  do|M>  questa  pratica  sotlenlre- 
rà  il  criterio  a /uvanfiòus  et  taedenlibus  a cunfei- 
marc  il  dubbioso  proposito,  ovvero  porrà  in  campo 
qualche  altro  meno  incerto  patologico  giudizio.  In 
caso  però  che  né  le  regole  lasciateci  dagli  ontk-lij 
c di  sopra  notalo,  nè  i sintomi  superstiti  alla  cessa- 
zione del  parossismo  bastassero  a tome  ogni  dub- 
biezza intorno  alla  qualità  ileli’omopatia,un  mode- 
ralo salasso  locale  esploralivo,  un  cmelico,uii  epi- 
spaslico,  un  cardiaco  carmino  presidi  di  che  ci  po- 
tremo valere  innocuainontc  in  molli  più  casi,c  po- 
tranno essere  suflicienli  a tentare  lo  stalo  morboso 
che  fosse  ocenlto.  Come  però  vi  sono  pernkiusc 
(lamio  tempo,  anzi  esigono  tulle  le  predelle  consi- 
derazioni; ve  ne  ha  altresì  dì  cosi  precipitoso  au- 
damcnlo,  in  che  posto  dall*  un  de' lati  il  pensiero 
delle  omopallc  è da  farsi  roniro  prìiicipulmenlc 
et)  energicamente  alla  specij^itd.  Moderali  cosi  i 
primi  accessi,  se  bisogna  poi  togliere  alcuna  com- 
plicazione che  turbi  la  pcrfclia  cura  della  kleopn- 
tin,  allora  saranno  da  metlere  a partilo  i criteri, 
per  riconoscerla,  che  qui  di  sopra  esponemmo. 

bri,  aggiunge  Torti,  dovessi  talvolta  leiierc  per  vera 
confusione  d’itUelleUo.  Inraitt  chi  vorrà  credrrr.scgur 
egli,  a quel  Caprilio.  che  milaalarisi  d’aver  notalo  in 
una  sola  febbre  ulto  specie  di  terzane?  ( Therop.  spr- 
etai., lib.  V,  cap.  V).  Anche  l’analisi  io  medicma  de- 
ve avere  I suoi  limiti. 

(S)  Vedi  la  noMra  lettera  al  Tomma»oi  sulla  flogo- 
si nelle  perniciose,  |vag.  3tf. 

(3)  Jus.  Frali.  iVtix.  med.  onii'en.  voi.  I. 

(4)  4famoria  iid  procedo lloi/inicv  ec.,  p II. 


bKi.ii:  imi  uaih  itNii  prr.Mi  losi: ..  u 


CAPITOLO  XII. 

ATVIIkTRIUR  CRVKRAll 
INTOMO  ALUI  HOSTIIS  «TURIK  RARTICOLIRI. 

Dalle  varie  iRloric  ili  perniciose  elio  ipii  oppres- 
so noi  esporremo,  mollo  cerio  saranno  ili  (lucllo 
ebe  in  allri  oulori  si  trovano  macslrnvolmmlG  di'- 
scrillc.  Tullavolta  a fuggire  ripciixioiii,  abbiamo 
nella  scelta  di  esse  adoperalo  in  modo  che  venga- 
no qui  in  mostra  quelle  sollanto  che  in  alcuna  no> 
tevm  cosa  ci  sì  ouerirono  dilTcrcnli  dallo  comuna- 
li. Imperocché  sia  per  la  varietà  del  lipo,  o «lei  fc- 
Domeni  secondari,  o del  loro  esito,  o di  una  diver- 
sa terapeutica  comandala  da  dirTercnli  omopaitV, 
potranno  sempre  novellamenlo  interessare  la  pra- 
tica della  medicina.  E questo  awcrliamu  solamen- 
te rispetto  alle  pernicioso  del  Torli.  Intorno  alle 
quali  possiamo  anche  dire  di  aver  fallo  idcinaidc 
osservasioni,  la  ouali  a quella  gran  mmle  pure  e- 
rano  sfuggile.  Delle  altre  pernicioso  che  f<»rmanu 
appendice  a quelle  dei  Torli,  non  si  disgra<liranno 
nuove  storie,  le  quali  ne  raffermino  più  schietta- 
mente  i caratteri  c la  verità.  Così  somlonc  alcuno 
notate  sparsaoietilo  DC*lil>ri,  lo  quali  per  non  bene 
avverale  tuttavia  si  rilciiguno  da  coloro  clic  non  le 
ebbero  mai  sott*oceliio,  il  dare  ulteriori  storio  di 
queste  do\rà  interessare  il  clinico,  come  se  vedes- 
se di  nuovi  argomenti  per  vieppiù  tenersi  in  allcn- 
fioiic  sul  genio  proteiforme  di  tali  febbri.  E non  è 
tanto  da  lodare  ropera  di  que*  medici  che  partico- 
lari falli  diligentemente  raccontano,  quanto  lo  stu- 
dio d' altri  che  su  que*  fatti  mc<Iiianuo  sotto  a un 
medesimo  genere  di  matalUe  li  riducono.  Fuor  di 
ogni  dubbio  poi  dovranno  essere  di  buon  animo  ac- 
ccltote  quelle  che,  come  rarissime  ad  incontrarsi, 
noi  esibiremo.  I.c  quali  congiiintnmcnlo  alle  altre 
dette  di  sopra,  come  non  bene  vcrincate,  noi  nh- 
hiaroo  giudicalo  det  Miicrc  delle  perniciose  per  le 
seguenti  ragioni.  I.  Perchè  esse  comparvero  nel 
suolo  medesimo,  c durante  la  stagione  medesima 
delle  perniciose.  11.  Perchè  a curarle  non  era  altro 
rimedio  che  cliinacbina.  111.  Perchè  tratlalc  colia 
medesima  quanlilù  dì  rliìnachina  che  b.isM  ii  de- 
bellare le  iiilcrmillcnli  or<linarie  non  gnariiano.lV. 
Perchè  quelle  clic  andavano  n morte  non  trapassa- 
vano il  terzo  0 il  quarlo  accesso  pernicioso. > . Per- 
chè il  sinlomn  principale  o il  morbo  congiunto  as- 
sumeva urr  indole  perniciosa.  M.  Perchè  culoslo 
sifiloma  cedeva  in  molla  parte,  se  nun  in  tullo,cni- 
le  remissioni  febbrili.  Vll.Perchè  nello  stadio  det- 
to d'  apiressìa,  oltre  allo  stalo  de'pobi  esili,  c una 
lelraggine,  c un  lameiitn  dell*  infermo,  era  per  lo 
più  uno  insolita  prustrazionc  di  forze,  eongiunia  a 
grande  inclìnaziniic  al  deliquio.  Vili.  In  (ine  per- 
che lU'li'aiulamciilo  febbrile  c nella  fisonoinia  pa- 
lologica rispundevano  appunlino  culle  sfilile  perni- 
ciose. Quello  pelò  che  |msshiino  c dubbiamo  dire 
egli  è,  che  sebbene  IVleiicu  delle  imslre  pernicio- 
se abbi»  per  uvvenliira  a sembrare  più  esicso  degli 
allri  finora  conosciiili;  liillavi».  cunic  atl  ogni  slo- 
liu  particolare  famno  dimnslralo,  non  v'bn  osser- 
VMziunc  noslr.i  di  che  non  sì  lro\ino  e.<enìpÌ,eomec- 
eliè  rari,  in  altri  autori  filali  u descritti. 

(t)  l..tru’is  Pe  no.T  paiutl  rrr.  Kpùl.  I. 

(I)  Kti'iii.  in  Frank  f«iu<‘  Vrnx.  meif  «uiM'rri  'ir 
Pur.  ' ol,  l. 


Ma  qutuidu  bene  ciò  non  f<Hse.  ove  Ir  nostre  m- 
Icrniitlenli  nlddano  inanire»lj|o  tulli  cuicsii  car.it- 
lori  di  sopra  mentovali,  non  sarà  dii  voglia  diibt- 
taro  di  riporle  tra  le  perniciose. K nostra  idea  e do- 
cumenti di  ragione  c dì  sperienza  cc  no  cominro- 
nn.  che  una  dilTereiua  essenziale  sia  ira  le  inter- 
Diillenli  ordinarie  c le  perniciose  ; e rilciiiamo  l.i 
pcrnicioMa  come  un*  iiderinillenlc  speciale  rbe  per 
il  luogo  speeialincnie  ferace  di  esalazioni  nniiue, 
palndo.se,  in  mezzo  n'forti.ssimi  calori  eslivi  in  eer 
li  climi,  prenda  f|uc'^illlumi  e qnell'indtde  di  iiia- 
ligiiiln  ebe  dalle  volgari  la  dìslingiie.  Sarebbe  un 
paradosso  il  su{>porrc  che  le  iiilcrmillenli  prodigio 
da  miiisnia  avessero  Inllc  lo  stesso  grado  di  perni- 
ciose. Desso  non  (a  aggravare  quella  inede>ìina 
ronsuela  annn.ilc  eagioiic  delle  inlernultenli . I<‘ 
quali  senza  i'jiifliienzu  di  ccrlc  concanse  predi\po- 
nenli,  corren'bbero  più  semplici  c più  benigne,  t.j 
e/ticacia  specdica  dello  slesso  rimedio  sì  nelle  br- 
nigne  eliC  nelle  perniciose,  c<»mprovaiilu  massinia- 
inenle  l'idcniiiù  d’e&seiiza  Ira  le  delle  febbri,  saia 
sempre  un  fallo  corilro  al  quale  non  reggerà  qua 
lunqijc  più  ingegnosa  ipotesi  cnntr»ri.i.  Il  lom  ra- 
ralterc  non  variendibe  allora  secondo  i luoghi. mi 
come  notò  onciic  il  Lancisi.  Pro  imrio  silu  domo- 
rum  el  fuihUu  corporum  dit}er.<a  morbi  .syirqdomu  - 
la  (t). Nè  variereiilM?  ininpoco  .secondo  te  epidemi- 
che cosliliizioni  c te  vicissitudini  nlmosferirlie. co- 
me si  è Iter  noi  dimostralo  ne'  pi  imi  Ire  capiioh,  n 
come  il  hlein  aveva  prima  di  noi  ollimamiuite  av- 
verlilo:  i/entnm  fftuivis  ftrre  annohabvìtl  oiiinn.ut^ 
qua  meiodo  currcnic  anno  lilic.ravens^  eodeoi  i/i- 
$09  anno  jam  verlcnle  medio  forsan  luUns  (Ij  \. 
di  vero  le  perniciose  del  Torli  inosirano  per  lo  piu 
essere  stale  di  min  natura  scplica  con  ri>ulu/.ione 
massima  di  solitli  c di  erosi  dei  fliudi,  airinconlro 
quelle  osservale  dnl  Mortoli  tengono  per  solilo  uii 
caraticrc  rciimnlicn  u spesso  anrlic  llogislico.  l a 
differenza  essenziale  adumpie  Ira  le  periodiche  1m>- 
nigiie  c le  perniciose  dc’climi  caldo  uinidi  e palo- 
siri  è riposla  in  (pieslo,rbea  comhailere  le  secon- 
de ci  vuole  maggMKCqiiantilù  di  cliinacliìnn  e mag- 
gior sollecitudine  nelraminiiiislrarla  che  nelle  pii- 
me:  il  che  morirà  rlic  queste  non  variano  d;i  quel- 
le, che  pel  grado  maggiore  d'inlensilà  quiddii.ilt 
va.  La  <|iial  maggiore  inlcn.silà  è l'effeilo,  eome  ili 
sopra  si  è ragionalo,  delle  oiim^iofie,  le  qii.ilt  .sono 
causale  da  tulio  <|nel  sopnppiu  che  s'  nnisce  alia 
causa  unica  ordinaria  di  silfallc  inlonnilteiili.K  per 
questo  aggregato  <!i  più  possciili  cagioni,  più  gra- 
ve ne  risulln  la  idùipaliii  specifica  e la  omnpalia 
mcdcsima;scnoncliò  amhidiie  questi  siali  patologi- 
ci sì  aggravano  u vicenda.  Poniamo  clic  alla  musa 
almosfericn  ordinaria  genitrice  delle  iiilcrmillenli 
nc'naesi  caldi  si  unisca  causa  seroiidaria  genilrlco 
di  flogosi,  cd  ecco  per  la  omopatm  /hu/i.sltca  falla 
rrobabilmcnlc  perniciosa,  rinlcnnillenle  semplice. 
Poniamo  clic  vi  si  unisca  causa  cslremamenle  de- 
bilitante, cd  ecco  per  omopaim  nervosa  avvenire 
il  medesimo. Poniamo  clic  le  congiiiiilc  umide  esa- 
lazioni paludoso  0 i freddi  notturni  .soltraeiili  ani- 
male calorico  occasionino  romopulta  vicor/mlica. 
poniamo  infìnc  che  i calori  diurni  eccessivi  agenii 
fpiasi  clellivnmenlc  sul  sislema  rpalo-bilinrc  lo  tur- 
bino in  maniera  che  nc  venga  fuori  tm'omopufiu 

f br.  i ilrnn 


*2  STO 

/iifjKMi,  come,  fermo  sempre  rniuKimonlo  an- 
iiii.tle  rpidemien  lirtio  inlcrmilienli  mìav^mntiche, 
j«i*r  le  di  llo  omopafie  proUoUc  dnllo  r«iusc  eon- 
t'Hiiic  alla  raiisa  principale  co.^mtea,  le  periodiche 
MI  uli’imi  individui  i più  esposii  c più  predisposti 
divcniaiio  perniciose.  Cosi  le  omopaiic  restano  sla- 
hilitc,ma  le  forme  non  si  sono  potute  nè  si  poiran* 
no  mai  circoscrivere  a numero  determinalo.  Impe- 
rocché noi  Icniomo  il  saggio  pensamento  del  Mo- 
M'n,  che  non  ci  sia,  per  cosi  dire,  morbo  grande 
che  non  possa  essere  prìncipal  sinlnmn  di  questa 
specie  di  febbri  (1).  E cotcsU  sintomi  possono  par- 
tire da  tulle  le  principali  viscere  del  corpo,  sicco- 
me aneriì  già  IWvcrlo.  In  febrinm  aculissiuiarum 
et  peniiciosarum  ctiraftone,  hoc  diligenter  ani- 
nnidrerh'mhim,  rafissimo  eas  fieri  sine  interna  et 
ficmlion  tisi  cris  cvjvsdam  affeciione,  et  plervm- 
ifue  ittlhiiumalione.  ^are  vunguam  omittendam 
• ui'um  hyporondrioriumt  copitis,  l/iorocis,  «ten, 
rt'ìivm,  ci  venirne,  ut  omuiralione  investigemus 
tfune  /M.T»m  pnr(iuininsiffnUerloborci,et  ei  guoad 
fieri  fintesi  siibvrnialiir  (2).  Chiaro  è periamo  po- 
liT  variare  le  fornic  nomiiialivc  secondo  le  occa- 
sioni, ed  olire  a quello  da  noi  osservate,  offerirse- 
ne eziandio  delle  nuove. 

Che  se  mai  ad  alenilo  per  timore  che  la  famìglia 
«Ielle  perniciose  troppo  si  estenda,  o perchè  si  ere- 
tta che  olire  alle  sette  osservale  dal  Torli  non  nc 
stano  allrc,  nè  possino  darsi,  non  andasse  n sangue 
il  lindo  di  permciosc  da  noi  dato  a quest*  ullimc, 
vogliamo  rii*  ci  sappia  clic  noi  siomo  ancora  con- 
temi  di  chiamarle  iiiiermiltcnli  scmplìrcmcnic, fal- 
le però  gravi  dui  morbo  congiuuio  con  che  elle 
rnmpnr^ero;  c liiialmcMilc  che  sono  il  nome  di  pcr- 
iiicÌo><*  noi  non  romprcndiamo  giù  la  intera  faini- 
glia  «ielle  febbri  miasmalielio;  ma  soinmenle  quel- 
le clic  s'iiiconliano  eoiiginnlc  a tale  ptdolo|firo  di- 
sordine di  funzioni  organiche,  che  niinaeria  la  vi- 
tulilà  ad  ogni  riniiovcllarsj  de'pnrossiMni.  Quindi  il 
rimproverarri  di  aver  moliiplicalo  le  perniciose. sa- 
rebbe nn  rimprovcrarei  di  aver  molhpliralu  le  os- 
servazioni iiilorno  alle  iiiiermillonti  gr.avi,  sarebbe 
im  rimproverarri  la  verità  di  quanto  abbinino  vedu- 
I»  noi,  ed  ballilo  veduto  gli  allri  prnnn  «ii  luii,  sa- 
reldie  nn  lìssure  de'  limili  troppo  .*irilili  alle  sem- 
binnze  morbose  di  gnesti  mali  c alla  loro  siiiloma- 
tologia:o  bisognerelibc  almeno  provare,  rbc  se  al-  : 
le  fi  bbri  inia.Miiidiciie  si  congiungc  il  ronm,  il  /c-| 
t'irgo,  ropoptessio,  la  cardiobyio,  le  fielcrcfiic  ; 
non  potessero  in  \enin  modo  in  altri  casi  eoiigiiin- 1 
gcr.'i  la  paratisi^  il  roniito,  la  coiiea,  il  tetano,  la 
eefulatgi/tf  gli  es'oiif(imx.  Ollretlieliè  reslringendo 
le  perniciose  a quanle  sole  iie  lia  «lato  il  Torli. non 
sì  verrebbe  nemmeno  a seguire  la  melile  del  Torli 
medesimo:  il  quale  colle  parole  che  qui  riporlerc- 
remo  intese  n lasciar  libero  campo  alle  alimi  os- 
servazioni.81111I  ùlae,  egli  dice  delle  sue  pernìclo-  ! 
he.  sepiem  di/feretìtiae  magis  cousfiivuae  perni- 1 
i-bi.vdriim  intcrmitlenliim  romititlaruin,  guaena- 
lurinii  eliartntum  sinim  perfeelevet  gtuisi  perfecie 
ititeniiiltaìicmfcn'anles  in  aliguo  accessi»  vaìenl, 
ulgi/e  eonsuescuni  inopinato  /Muiinem  de  medio 
tultcre.  I/arutn  plurimas  complexus  est.  Mercatus 

{l)Mut,-n.  I/.llf  fibbri  di  mt/tasione  trario,  ree. 
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sub  prima  tantum  tertianac  pemiciosae  differen- 
tia;relitfuasrero  sallemimpUcile  sub  fì/tifo;  de  ea- 
dem  pe.rnU'iosa  ob  aiiquoa  accidens  quod  succre- 
actf.ubi  nihitoniinusYMf  quod  est  fatear)  diversas 
politis  al(»fs  rerensef  explieileyquas  quoque  Morto- 
nus  indicai  quam  istas.  Omnes  nihUominuSt  quot- 
quot  sunt  quae  oifoc  pericufum  inferunt  ex  qnovù 
adjuncto  symptomale  faci/e  comprehensas  voto^ 
et^emque  stmut  melhododico  curondas  (3).  Gli  il- 
lustri clinici  De  MnlltieiscTagliabò  videro  ben’cssi 
che  le  perniciose  del  suolo  romano  non  potevano  rt- 
slringcrsi  al  numero  e alle  differenze  comunemente 
note  cd  adottale. E questa  rcrìtà  così  esposero  a pub- 
blico irisegnamcnlo.  Jfonifum  tdetreo  volumua  od 
praxeos  utililatemy  pemiciosos  febres  longe  fot- 
condiores  <tc  numerosiores  esse  quam  vulgo  eense- 
tuTf  ncque  a solo  fypo,(iut  defcrmtnafo  symptoma- 
fe,  sed  a mo/iynilo(c  po/ìssimum  eorum  nofttroni 
desKmendmri  esse  {4).  E il  medesimo  sig.  .MibcrI, 
quaiiiuti(|iie  conscio  «rnvcr  ridono  nelle  perniciose 
molto  più  febbri  del  Torli,  non  ha  credulo  tuttavia 
che  altre  dello  nuove  non  nc  possano,  dopo  lui,ca- 
pilarc  alla  osservazione  de’  medici,  a li  genio  di 
« queste  feblm  (egli  ilice)  essendo  di  mascherarsi 
n sullo  lina  mnlliliidine  di  forme  dirTercnll,  nulla  ò 
K più  necessario  che  di  segnare  le  loro  numerose 
R metamorfosi,  perctiò  non  si  possa  restare  ingan- 
n nato  sopra  i loro  fiiiiesli  cfTelti.lo  non  dubito  del 
a resto  clic  coloro  i quali  verranno  appresso,  non 
e aggiungano  un  giorno  ai  falli  che  ho  io  raceolff, 

R come  in  medesimo  lio  aggiunto  a riuclli  che  bo 
R trovali  depositati  nelle  opere  del  mici  predeces- 
n sorì.  l.e  seienze  non  si  pcrfbalonano  ohe  per  I tra- 
fì  ragli  riiiiiiii  dc^lt  esscrralori  che  si  succedono 
»r  nella  diiniia  dei  secoli  ; e non  è dato  ad  un  sol 
a nomo  d'approfondire  Inlleramcnfe  un  punto  i)ita- 
a liinnue  delle  cognizioni  umane  (5).  » 

K CIÒ  sia  detto  quanto  al  niimer«)  e alla  qualità 
«Ielle  nostro  istorie  particolari.  Gilè  nella  esposizio- 
ne di  esse,  per  io  studio  da  imi  fallo  sopra  Ippo- 
croio  padre  segnilcremn  il  suo  esempio  , allcnen- 
«loci  inoltre  ai  pn‘cclli  deiraric  storica  dati  dal  Ra- 
glivi c dal  Svdenbam.  Useremo  insomma  tale  Icm- 
[ieramcnlo  «la  non  dire  ogni  cosa  che  dire  poircin* 
mo,  acoiocchò  non  disutilincnlo  si  narrino  quello 
clic  dire  dubbiamo.  I Icllori  di  medicina  al  tempo 
«Poggi  di  brevità  sono  vaghi;  c que’buoni  stomachi 
«le’iioslri  vecchi,  cui  lulli  I libri  d’Ippocrolc,  di  Ga- 
huio  e (PAvvicciina  non  facevano  indigestione,  non 
esistono  piò.  E spesso  volle  lo  mediche  storie  non 
si  iiilemfono  nè  si  riti'tigoim  n norma  della  pratica, 
più  per  la  lunghezza  loro  che  per  allrc  oscurità. 
Prima  c dopo  le  delle  sloric  porremo  quasiché  sem- 
pre alqitanlc  coiisideraziuiii,  le  quali  olire  alPulilo 
che  tlaranno  sopra  hi  storia  iiarrntn. meneranno  an- 
cora nel  libro  slorico  quella  viiricl.ì,  clic  levi  il  fa- 
stidio del  conlinuaro  le  medesime  cose:  perocché 
in  ogni  co.sa  avverte  Tullio  noi  primo  della  vecchia 
rcltorica,  la  simigliaiiza  è madre  di  saziamcnlo. 


(1)  R.1I.  Intfit  din.  roman.  ftc-  Fpieris;  ad  I.  Al- 
itar. 

I5)  Ahhcrl.  Tinti  cit  Prffuiione.  Traduz.  ìtaliaDt 
Pah-rtno  1818. 


DELLE  FEBBRI  INTERMITTENTI  PERNICIOSE. 


CAPITOLO  XHI. 

Di  Ql'CLU  COB  DUBITAIIO  DELLA  RATUiA  SECONDARIA  DI 

ALCURS  IRTB&MITTKRTI  l*i:MIC10SK,  % DI  ULELLl  CHE 

ROM  AMXBTrORO  LE  munì  LARVATE. 

Nel  musco  palologico  (iella  regia  univorsilh  di 
Pavia,  secondo  la  rclaxinne  dì  Giuseppe  Friink,  si 
conserva  un  osle0'5(ea/oma  ulcrino  che  fu  Irovato 
nel  cadavere  di  una  donna,  (a  quale  era  moria  sol- 
to  gli  accessi  di  una  febbre  che  aveva  simulalo  lui* 
lì  i sinlonii  della  inlertnillenle  perniciosa  emolira. 
Dànnosi  periamo,  egli  è indubitato,  de’ casi  in  cui 
le  forme  febbrili  intermiltcnli  possono  essere  se- 
condarie, e il  loro  caraltere  insidioso  dipendere 
assolulamcnlcdaqualelic  lesione  organica  già  prce- 
sislenic.  Abbiamo  anche  noi  indicalo  nella  letlera 
al  Tomasini,  come  in  una  inrerina  per\izio  precor- 
diale rinlcnnillenle  vesli  le  furine  della  pcrnkiosa 
sincopale  (t);  c il  medesimo  iridleheremo  quando 
si  dovrà  da  noi  ragionare  in  {spezie  <lella  cardiiica 
del  Coulanccau.  Ma  i dubbi  e i suspclli  vogliono 
avere  Iroppo  sicuro  fomlamcnlo  per  non  riloriiarc 
ad  inganno,  massimamente  mi  leinpo  della  coslt- 
luzione  annuale  ilcilc  intcrmillenli  primarie.  E a 
chi  volesse  solislicare  intorno  alla  iiiiUira  seconda- 
ria di  alcune  delle  nostre  meno  euiniini  perniciose, 
noi  risponderemo  colle  seguenti  note  del  sopralo- 
tlalo  Fraiich:  ^Von  tj/aorandur»  posse  febrem  iiiter- 
fiiittentcm  Ictiiiimam  cum  morlo^atiam  febrem  se- 
cuniiariam  prò  vomite  habeniey  societatem  mire. 
yVonnmir/imm  phlisicos  sùaul  vera  fcbreinlcrmil- 
tvnli  affevtos  pcrlravlttvi.  llaque  lu  tanta  renna 
di(]kuUntc  oplime  conduoit.Annualis  Conslitutio' 
nis  obftnratio.  /.'teni'm  sub  constilutionc  tntmnit- 
tenti  fueitlimc  est  ut  periodivas  febres  primariae 
sint,  ut  uUo  morbo  eunsocialaCf  r/uum  scctmda- 
riac  (2). 

Così  dovendo  imi  valerci  c ad  oggetto  d*  erudi- 
zione e di  sostegno  alle  osservazioni  nostre  detto 
memorie  lasciateci  degli  autori  inioriio  alle  così 
delle /(‘bbrì  birva/c,  ri  fiircmn  riparo  allecoiilrn- 
ridà  <ii  certi  novatori,  che  le  vorrebbero  oggi  d.il 
vocabolario  della  medicina  prosk'rilte,  colle  ollime 
ragioni  di  elicsi  valse  il  professore  Rnmali  contro 
il  lk)isseaii  (1).  « Non  si  possono  al  certo  (dice 
« quell’  illustre  se.rilloro  ) percorrere  I medici  an- 
« nali  senza  rimanere  convinti  che  si  è grandemen- 
u le  abusalo  della  nosologica  frase  di  febbri  bina- 
u tc;  nè  alcuno  die  fior  di  senno  si  abbia,  vorrà 
« contrattare  clic  male  a proposito  siasi  essa  tippli- 
« cala,  c in.ilc  a proposito  si  applicherà  sempre  u 
« quelle  locali  dilezioni  clic  nulla  avevano,  o nul- 
« la,  tranne  un  periodico  tipo,  fossero  per  aver  di 
« comune  colle  febbri  inlcrinillenli  legittime.  Ma 
(t  si  può  egli  dire  nllretlanto  di  quelle  clic  insorgo- 
« no  nc'luoglii  c iic'leitipi  in  cui  regnano  epidemi- 
« camcntc  luì  febbri  c che  ad  esse  soilcnlrano 
a 0 con  esse  avvicendare  si  veggono  nello  stesso 
« individuo?  Di  quelle  che  sebben  non  presentino 
((  segni  evidenti  di  febbril  parossismo,  vcngoii  pe- 
ti rò  precedute  da  (]uab‘hu  brivido,  sono  accompU' 

(1)  thllaflog.  nelle  feibri  interm.  pera.  pag.  40 

(2)  Prax.  med.  ìiuiturt.  Voi.  t. 

{3)  Pyrétologie  Phy-nolngique  tic.  eie.  rop.  XII. 

*4)  Vedi  gli  Annali  dt  incdiciua  dtU'  Uiitudci,  V<jI 
\\\,  pag.  ISi,  DL-U  Jd  t'iof.  ItaiUAii. 
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n gnatc  tia  qualche  frequenza  di  polso,  c t.dor  a;  - 
« che  da  notabile  prostrazione  di  forze,  e soii  stis 
R seguile,  or  da  sudori  or  da  urine  latierizic?  Hi 
a quelle  infine  che  oltre  all'oltcrirc  o tulio  o pariti 
R (li  tai  circostanze  mal  si  possono  domare  con  (}tia- 
R tunque  altro  rimedio,  fuurcliè  la  rliiiia,  o i | iù 
« possenti  suol  preparati?  Dica  elio  vuoto  il  nosir«t 
« piretologista.  A parer  nostro  però,  ninno  sapreb- 
R bc  ritrovare  un’esprcssion  più  felice  di  quella  da 
« esso  lui  condannala  per  denominare  tal  falla  di 
<(  morbose  alTczioni,  ed  .'iiuìclic  sottoscrivere  la 
u proscrizione  da  Ini  decrnlaUne,  noi  facciam  voti 
« al  contrario,  perché  venga  ngnor  consenal.i,  e 
a continuino  i medici  a designare  con  essa  tulli  i 
u periodici  mali  iji  cui  concorrano  lo  ciroosiaii7.c 
R poco  aiui  accennale  (4).  » 

C.VPÌTOLO  XIV. 

AVVEBTEltZe  CeVeaiLt  IRTOBRO  ALLE  OSSERVAZIONI  III 
ANATOUIA  PATOLOGICA  RLLLE  PCnNlClUSE. 

Da  ultimo  alRnchè  questa  nostra  istoria  vad.i  or- 
nata per  lo  meno  del  merito  della  diligenza. abbia- 
mo voluto  clic  non  manchimi  in  essa  le  osservazio- 
ni da  noi  falle  sui  cadaveri  dc’morli  di  febbri  per- 
niciose. Poco  amica  alle  sezioni  onalomicbc  ella  (> 
la  siale  , massime  nel  luoghi  caldissimi  siccome  è 
Roma;  c per  quel  cosluiiic  di  non  polcr  far  passa- 
re all’  annicalro  I cadaveri  se  non  scorse  le  venti- 
quattro ore,  le  carni  non  resistono  al  collello,  n le 
tele  minute  delle  membrane  e di  alcuni  v;isi  tro- 
vansi  già  alterato  da  pulrofazionc  e le  viscere  l.it- 
volta  le  trovi  come  spappolate  (1).  Dimodoclic  de 
licatissiinc  ricerche  da  noi  fare  non  si  polerono 
sempre , comunque  le  intere  giornnlc  ci  Iratleiies 
simo  in  quelle  occupazioni  orribilmente  disgusto- 
se, c fossimo  il  più  delle  volte  costrcìli  a star  con 
lenti  alla  sola  osservazione  superficiale  dello  vi- 
scere delie  prime  cavità. Tullavolta  bastò  la  nu^li.l 
opera  sopra  molli  cadaveri  ripeliiia  a farci  cono- 
scere quanto  poco  sinora  si  è fatto  nclf  anaUmiia 
patologica  delle  febbri  intermiltcnli.  Impenicrliè 
sebbene  possino  avere  fondamonlo  di  vcriiù  le  av- 
Tcrlcnzc  di  coloro  , che.  dissero  , nelle  periodiche 
febbri  essere  sempre  alleralu  il  sìslcma  cpaio-s|de- 
nico;non  ricercarono  poi  la  maniera  di  cole>la  al- 
tcraziouc  , la  più  costante  c la  più  strelia  in  rci.i- 
zinne  coi  sintomi  della  malattia.  Ed  olire  ai  dclt-ì 
sistema  sembra  che  stimassero  quasi  inutile  ricer- 
ca quella  clic  fosse  portala  sopra  altre  parli.  Il  che 
noi  abbiamo  trovato  esser  causa  della  volez/.a  che 
è in  medicina  dei  trovali  necroscopici  nelle  febbri 
pcriodiclic.  Clic  avendo  noi  iindlrato  Io  sguardo 
anclic  .illrovc,  ne  pare  di  aver  potuto  conoscere  Li 
suddcUa  alterazione  cpalo-spicnica  non  essere  stata 
bene  determinala  , cd  essere  poi  mollo  necessaria 
l’osscrvazioùc  delle  lesioni  delle  alirc  c.ivilà  e de- 
li altri  sìsleniì,  onde  seguire  le  tracce  tic!  proce- 
imenlo  morboso  di  siffatte  febbri.  Per  questa  sola 
p.irlc  crediamo  clic  sia  per  essere  giovevole  la  fa- 
tica nostra. Ebe  a dare  grandi  scbiarinieiUi  alla  pa- 
tologìa delle  febbri  perniciose,  sarebbe  bisognalo 

(5)  Vedi  le  « 0»servaiiont  sui  cangiamenli  cui  sug- 

• giace  d corpo  aiiiniAlc  Ile’ climi  caldi  poco  dop»  l.i 

• morte,  < di  Gto  Ujuv  .irmu/i  U’Omodci,i>‘it.  W 1/ 
p.  MS. 
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tornilo  ociulalisaimiimeiitc  i v«im  liiifan  e iQla- 
riRMii  nervosi  ilei  sishMiia  s(Mtin}c  fisimpalico , cn- 
!r«t  I .Mslcnii  ù forati  ript^to  (]ucl  non  ao  che 
«Il  nciMitlu  y che  delcntiiiiii  il  gonio  di  r|HOÌ  primi 
mmimnili  specifici  ili  iIcKc  malatiie.  Del  che  solo 
M polrehhero  dciiiirrc  corollurì  sKTnMi , che  mo- 
Mrajiscro  imJiihilali  e schiclll  rapporli  Ira  I’  osscr- 
\;uionc  cadaverica  , la  scmiuticn  tlollc  perniciose, 
•’  Instalo  loro  csscnxiiilo.  Oncsil  a^im3!amc^li  non 
Im  ancora  cunscguìlurnnalomia  palolo^Hoa.non  di* 
ioni  Sfilo  (piatilo  alle  perniciose , ma  Tur»' ancora 
ipianlo  a mollisshne  altre  niiil.itlio.Oiiflccli^.  n mal- 
gnido  di  alcune  osservazioni  lascintet'l  dal  Morga- 
gni, dal  Spigetio  , dal  LanrÌM,  dall*  Aurivilh^ , dal 
i.ionlaud.dal  Scnac  c rpiah'u;i  altro,  ranolomìn  pa* 
i(ilogi»*a  delle  perniciose  si  pnò  «piasi  ilirr  che  esce 
appena  dalla  culla.  Koriiinali  noi , si;  eolie  nostre 
f.iliohc  avo.-sirno  poluh>  conseguire  eh'  ossa  cscr- 
nlassc  si  molla  innimua  sopra  (picsla  parte  di 
medicina  . che  nc  Tonisse  fuori  un  onorevole  zelo 
di  ciiltivailu  c porrezifiiiarlu  in  ndoro  che  si  trova- 
no  in  luogo  forneo  di  dotto  niaiaiiìc,  c tlovc.come 
ìif'gli  Ospctliili  di  Rom.i.mm  inanellino  nll'iiopu  ca- 
«lavori  da  praticare  sìlT.itto  sindio.  A ciò  sìcno  gui- 
dali dairamorc  della  propria  scienza,  c dalla  spc- 
i.inz.i  di  onore  clic  è ceiianit'iile  fin  parnlu  por  chi 
porlnsse  a porrczionc  le  dello  osservazioni, di  che  ò 
«piasi  di>orla  ogni  maniera  di  scpitlclirclo  che  fin 
ipiì  si  .ihhia. 

Nfui  poco  n dir  vero  si  è por  noi  soITcrto  in  su 
«pici  cadaveri  onde  scnoprirc  (|ual«  ho  cosa  di  mio- 
Vf».  clic  ri  illuminasse  sulla  orcuha  condizione (pii- 
dilaliva  dedic  febbri  di  periodo.  Ma  ctnifcssiamo  di 
OssorcI  sempre  levali  mi  «laU’opc'ra  colla  iii(*dosima 
n'^ctirilii  o diihbiczza  con  cni  ri  et  oravamo  posti. 
ImperocclH'  le  rose  che  per  (jiiailro  o sci  volle  re- 
putavano atei;  determinalo  come  costanti  a indicar- 
« » il  roiultnicnto  su  cui  fmiiare  il  modo  essenziale 
della  rondi/ione  palologic.i,  venivano  poi  smentite 
da  nlh  riori  o^serva/ioni  di  diversa  parlo  e naiurn. 

A tal  che  se  noi  fossimo  siali  dì  i|uo'  im-ilici , che 
non  conshloraiio  nelle  fidthri  che  un  solo  stalo  mor- 
Jiii-fo  imiversatmcnlc  e niedcsiniamc.ite  dilhiso  per 
tulio  il  corpo.anche  noi  avremo  lipelnto  con  eerli 
essere  prosstichè  inutile*  S'*zionarc  cadaveri  di  per- 
niciose. Ma  avendoci  portalo  l'analisi  palologira  c 
Pimln/iunc  tcrapoulii'u  a stahilire  didic  omopftfic  , 
(pirsle  ei  hanno  insegnato  l'arte  di  fissare  c di  Io- 
nnr  conto  di  certi  trovali  necroscopici,  che  agli  al- 
ili sinota  hanno  sembrato  cosi  vaghi  dn  non  Po- 
lonie cavare  ragionamento  nessuno.  K (!ol('Sla  arte 
c!  rondu^se  a (|ueslc  s<»h;  e pncluj  proposiziimlp  he 
noi  gimliclnamo  le  più  pros-inie  ul  vero.  1.  Che  le 
alleiM/itiiii  IrovalG  nel  cadaveri  non  hnnnn  sempre 
ronisposlo  alle  forme  d(‘lla  perniciosa  : ma  hensl 
(piasi  s>’inpre  alle  sue  mmf/niltn  II. Clic  le  ('fTitsioiii 
>aiiguìnoÌeiit(*,lc  innilrazioni  visrerali,  In  Hoscczza 
e le  eneldniOsi  delle  meinliratm  vascolari  sonosi 
trovate  il  più  nelle  perniciose  con  omopalla  scor- 
butica. 111.  (Ilio  gl’ingorghi  siero.si  giallognoli  nelle 
cavità,  c sino  nei  tcssnio  celhdare  sncciitaneo,  le 
iillerazioni  nella  crasi  del  sislema  epalospleniro  vi- 
diT'l  allora  (piando  aveva  predominalo  1’  omopaila 
biliosa.  IV.  Che  romopulìa  Ihigislica  è,  come  la  bi- 
liosa,una  delle  più  freipicnli  alterazioni  cbeoccor- 

(I)  \hh''rl.  TraJt.cit.att.  17//.  « D i lomitln'r.i- 
*•  puiuta  un  Ciidavi'ii  foiuir  può  ^opra  la  natura  dcllv  | 


ra  ossei  vare  nc’catlavcri , c che  la  (logosi  ha  prì- 
inicramcnlo  la  sua  sede  nel  sistema  encefcUO’ta^ 
chialgico,G  sccondnriamciitc  nel  sistema  della  ve- 
na porta-epatica.  V.  Che  mai  piò  il  cadavere  ap- 
parisce tanto  suno  , se  logli  l'abbiosciamento  e il 
pallore  dello  inlerno  viscere , c lo  sprigionarsi  dei 
molli  gas , (pianto  nelle  perniciose  che  ebbero  la 
omopatla  nervosa.  E questi  sono  i principali  rap* 

Porli,  clic  fra  lo  stalo  morboso  delle  periodiche  o 
osservazione  necroscopica  rie  ò venuto  fatto  di  tro- 
vare c stabilire.  Che  se  non  bastano  a rendere  più 
chiarita  la  paingcnk  di  esse,  sono  al  certo  mollis- 
simo , rispetto  ut  pochissimo  clic  hamio  fallo  gli 
altri. 

1.0  stesso  sì^or  Alibcrt,  clic  scrisse  intorno  allo 
nostre  febbri  in  temiK) , In  che  I*  anatomia  patolo- 
gica è multo  più  coltivata  in  Francia,  che  per  lo 
innanzi  non  era  , oltre  al  non  averci  descritto  cho 
una  sola  sezione  cadaverica  fatta  sopra  un  morto  di 
pcrniciusa  soporusa,  ha  miralo  ami  con  essa  di  fur 
inh'ndcrc,  che  le  allcrazioni  organiche  osservato 
nc'cadaveri,  soventi  volte  non  hanno  alcun  rappor- 
to diretto  ro'ilisordini  morbosi  per  i quali  l'amma- 
lalo  pcriscc.Qnandg  non  è ben  flssata  la  patologia 
analitica  delle  iiilcnnillcnli , non  si  sanno  nè  si 
possono  inUTrogarc  i cadaveri,  c questi  o restano 
muli  pel  nolomisla,  o gli  presentano  tuiraltru  cho 
quello  che  da  lui  ricorcavasi.Uel  che  è un  e.sempio 
per  noi  la  sle.ssa  Noscrosopìa  del  sig.  Alibcrt , la 
quale  invece  di  provare  la  nullità  dei  rapporli  Ira 
le  lesioni  organiche  c la  natura  delle  febbri  coniila- 
te,  prova  anzi  che  le  prime  rispondono  sempre  alla 
natura  di'tlc  omopaiìo  nelle  seconde.  Veggiamo- 
lo.  — l.’illustrc  Clinico  francese  trovò  la  pelle  del 
cadavere  mila  tinta  iti  giallognolo  : nel  cranio  tra 
la  dura  madre  c Taracnoide  trovò  un’cITusionc  sie- 
rosa parimente  giallognola  c trasparente:  la  quale 
cffusìoiK'  di  simile  materia  era  pure  in  ciascuna 
cavità  delle  pleure;  c del  medesimo  umore  era  in- 
filtralo il  tessuto  cellulare  del  cuore  parlicolar- 
menlc  verso  la  base  c In  punta:  il  fegato  era  di  un 
color  nero  assai  cupo:  la  x^sciclioUa  del  fiele  pie- 
na assai  d'inia  bile  bruna  c granellosa:  la  milza  al- 
Icrala  nel  suo  lesstilo  c nel  volume  ; la  cellulare 
sucrulnnca  infiltrata  d’nn  li({iiÌdo  giallìccio  ancircs- 
sa  (1)  — Ora  si  vorrebbero  più  chiari  indizi  di  una 
omopofm  hiUosa  ? A noi  sembra  cli'cssi  sicno  suf- 
ficienlissiini  n caratterizzarla  : c nel  caso  di  i si- 
gnor Alibcrt  tulio  (|uel  predominio  c deviamento 
d’iimnrc  bilioso  spiega  anc(»ra  i sintomi  del  deli- 
rio fi  (lei  .«opere:  mentre  egli  non  saprà  negarci , 
dolio  conm  è, die  ceidinnia  di  autori  trovarono  allo 
febbri  biliose  congiunlo  il  sopore  c il  delirio  , di  i 
che  accagionarono  la  sola  azione  irritante  della 
bile. 

Sebbene  adunque  potrebbe  c.sigcrsi  il  meglio  , 
non  sarà  chi  voglia  giudicare  infruttuose  quc.<Ie  no- 
stre «ccro.scopi(! , dacché  sino  a questo  giorno  se 
ne  ha  in  piccolissimo  numero.  Oltredidie  se  non 
si  potrà  dalle  lesioni  organiche  da  noi  Irmalo  n 
descritte  venirti  a c.ipn  di  nessun  criterio  sul  genio 
riposto  fi  speciale  dello  jieriiidosfi  , egli  è da  >li- 
mare  lullavia,  siccome  a noi  in  Hlcuna  i*ircn>lan/ii 
ha  sembrato  . che  coli'sle  le>ioni  per  lo  più  corri- 
spondano all' umopafin  , od  indichino  donde  pio* 

I»  febbri  perniciose  Milf'rniiiloiiti.  » pnj.  1J3. 


DELLK  PERNICIOSE 
ceda  ^ucl  tinloma  grave, capitalo  e predominante, 
che  dùtiulo  arerò  la  febbre  peniicinaa.e  cnsliluilo 
il  ano  speciale  earatlerc.  Le  nostre  necroseopie  i- 
noltre  saranno  poste  sempre  dopo  alle  storie  che 
le  riguardano  ; essendo  Importantissima  cosa  di 
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connettere  il  (piadrodci  sintomi  delle  malattie  con 
la  dcscrisionc  delle  lesioni  clic  si  sciioproiin  iie'ca- 
darcrì,  e di  accoppiare  lo  ricerche  di  erudizione  ai 
lavori  delle  slamo  anatomiclic,diclro  l'esempio  del 
gran  Morgagni. 


PARTE  SECONDA. 

DELLE  PERNICIOSE  ENCEFALONERVOSE. 


CAPITOLO  I. 

DILLA  nUliClOSA  CIFALAUlCi. 

1.  Se  Ippocnic  porli  di  questa  specie  di  perni* 
eiosa  nelle  prenozioni  coaclie  noi  non  decidere- 
mo. E lasceremo  ancora  clic  allri  disputino , se  a 
buon  drillo  si  possono  rnpporinrc  alla  mcnlnva- 
ta  specie  Icduc  storicdclMorlon.tmperocchèqueslo 
grande  osservatore  non  parlò  ivi  die  della  emicra- 
nia periodica,  circjili  curò  sopra  sè  medesimo,  e 
sopra  certa  donna  Dodtnylon;  nelle  quali  in  due  c- 
micranic  mancano  in  vero  molli  semii  che  costimi- 
senno  la  perniciosa  ccfalalf^icvn.  Egli  medesimo  il 
Morlon  non  soflr)  nemmeno  lu  rebbre;  ma  solo  so- 
spellò  motesluiu  hoc  symploma  a fermento  febriti 
delilescente  subortnm  rsac  (1).  Bensì  da  qiicsU  c- 
sempi  discesero  le  intonnillcnli  larvale  ccfaliclic, 
che  nella  loro  inlensiià  spesso  agguagliano  le  per- 
niciose. Ondechc  presso  i nosolo^hi , come  si  può 
vedere  nel  segiienle  squarcio  di  Vogd, furono  sem- 
pre in  ennsiderazione.  Jnlvrttum  larvns  febris  in- 
fermillenfts  nieniiri  oonsiicvit  periodietLv  r.opitia 
doloTy  lumoiic  cuinnesturoìijunrtus  est  et  subse- 
ffumle  atuiorc;  aul^incitlis  oDTipif,  folto  famen, 

finita  occastone  sei/intcniuin  /còrife (iciiiiftente(2). 
ISagar  distinse  ambedue  le  varietà  di  della  febbre, 
chiamando  la  prima  vephohff/ia  inlermiUent^tlcl^ 
la  quale  segue  a dire:  ti  vcneito  fe.brit  intcrmitten- 
tisfovelvr  hacc  cepftabihyia,  ex  periodo  nosccnda 

(f)  Mdfioo.  ih  protetf>nn.  frbr.interm.  geo.  Mi- 
ttor.  27. 

(2)  Vofirl.  ih  eoijnone.  ri  cur.  praerip.  ftominuui, 
mori.  riiiMSi  IV,  ^ 4i3- 

(.1  Sagar.  Systfiem.  tnorb,  iymplon.  ite.  VicDoac 
J7H3.  voi.  I,  p J53. 

(4)  Idrm.  fui.  (II.  p.  393. 

(5j  C'ument.  tn  i/ucthuat.e  Àpkor,  737  p.  334. 


quam  laepina  in  mea  prax  observapi  (5);  o Taltra 
la  chiamò  cepbafaeo/eòricoaa80ggiungeiido:5ae- 
pius  observavi  hunc  morbum  perfinocem  fertia- 
num , semel  vidi  eliam  cum  praeludenle  (rigore 
capitis  (i).  Trovansene  ancora  memorie  in  Wan- 
swieien,  il  quale  chiamò  questo  febbre  col  tìtolo 
dì  tonica  (5),  c tre  storie  nc  descrisse  pure  lo 
StraeV  (0).  liè  dcir  ammettere  tali  inlcrmUleoU 
larvate  dissente  oggi  Giuseppe  Frank  nel  quale  leg- 
giamo: Cephataea  praedam  in  quam  saevit  tnler- 
dum  periodico  cerfu  fioris  delinet.Exempta  fw^- 
modi  febres  infcrmiffenfea  larvatae  cepftalicae 
exhibent  (7).  Ma  quelli  clic  sopra  gli  altri  più  del- 
Inglialamciilc  nc  dettarono  la  storia  della  pernicio- 
sa cefalalgica,  furono  i due  nostri  italiani  Ferra- 
ri (8),  c Coniparetti  (9).  Il  primo  nc  comunicò  una 
interessante  osservazione  a Francesco  Torli,  o |u 
da  questo  aggregalo  alle  suo  pernÌciose;il  secondo 
nc  osservò  un  esempio  cosi  degno,  che  il  signor 
Alibcrl  lo  ha  trascritto  per  intero  nclP  opera 
sua  (10).  A noi  due  casi  di  tal  febbre  si  offrirono, 
di  uno  de'quali  passiamo  a dare  la  narrazione. 

2.  Anna  Zuimutli  giovaneltu  di  anni  venti,  aveva 
già  soITcrlo  di  varie  febbri  inlcrinilienli,per  lo  pas- 
salo Iruncaln  culla  cliinacbìna.Dupo  le  quali  febbri 
non  ebbe  più  mcslruì,cnc  guadagnò  di  vantaggio  u- 
iin  ostruzione  alla  milza. Quando  ricaduta  ncllcstesse 
febbri, a dir  suo, per  errori  dicletici,si  ricondusse  al 
nostro  ospedale.  Alta  nostra  visita  del  giorno,  scn- 
dole  di  poco  comparso  un  gravo  freddo  , fu  da  noi 
trovata  con  polsi  minuti  e ccluri,sounolcoia  c con- 

(6)  Observation  medie,  de  febr. inter,  lib.  ll,rap.I. 
.\cgrul.  23  26.  27. 

(7)  JiiS.  Frank.  Prax.  med.  De  dolore  eapitis. 

(H)  rrcK*<»  Torli.  Thcrap.tp.  Iib.  IV,  cap.lV.  f/iiTo- 
ritte  nofiier  comunicutue,  hùt.  5. 

(9)  Bisrofi/i't  medici  delle  febbri  larrnle  ccc. 

(tO)  .\libi*rl»  Op.  rii.,  Voi.  1.,  ari.  XtV. 
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vuUi)  delle  eslrcmilit  ^upt  riuri.AspoUando  che  me- 
glio si  spiegasse  il  parossismo,  per  allora,  a mode- 
rar la  selc  ardentissima  che  la  lormcntava,  fu  or- 
dinala ima  emulsione  lunga  di  semi  freddi  che  ne 
hccssc  a voglia  sua.  Visitala  da  noi  la  stessa  sera 
fu  Irorata  nel  colmo  del  parossismo  il  quale  era 
di  lai  modo.  Fronte  corrugata,  sguardo  languido  e 
lagrirnoso,  giianre  ai  pomelli  colorale  d’un  rosso 
< upo,  narici  aridissime,  labbra  secclic  e incrostale 
di  pcllicinc  iicricric, lingua  del  pari  arsiccia  e bian- 
castro da  ambi  i lati  con  in  mezzo  una  striscia  di 
palina  gialioscura,  respirazione  alTannosa  , polsi 
celeri  e diirelti,  cute  aspra  e scottaiile.  Teneva  la 
inalala  ambe  le  mani  sul  capo  dicendo  cim  sci  sen- 
tiva spaccare  per  il  dolore,  e le  pareva  alcuna  vol- 
ta che  un  acutissimo  cliiovo  le  fosse  stato  infitto  per 
tMilro  al  cervello;  taKallra  che  alcuno  gliene  mor- 
desse 0 lacerasse. Le  si  oITuscava  a quando  a quan- 
to la  visla,  e metteva  grida  e lamenti.  Ad  ogni  po- 
co sporgeva  infuori  del  letto  per  vomitare,  ma  non 
vomitava  nulla.  Erano  due  di  che  non  aveva  avuta 
vacuazionc  di  venlro.  Fu  fatta  sanguinare  dal  pie- 
de la  sera  stessa,  e le  fu  messo  un  clistere  comune 
e si  proseguì  per  bevanda  la  stessa  emulsione  in 
cui  si  sciolsero  sci  ottavo  di  cremar  dì  tartaro.  La 
notte  fu  mollo  inquieta.  In  sul  fare  del  giorno  co- 
niincinllc  un  sudonilo,  per  il  quale  alla  visita  del 
inallino  la  trovammo  in  qualche  calma.  Aveva  avu- 
to nella  unite  due  scarichi  di  ventre.  Polsi  piò  ele- 
vali, calore  quasi  naturale,  ente  madida.  Il  dolo- 
re di  capo  quanlimqiie  minore  sussiste  tuttavia, 
« le  lempia  le  dolgono  al  solo  laccarle  ; sente 
qualche  siringimciilo  alla  gola  e un  tintinnio  nelle 
oreccliie.Sì  fanno  applicare  otto  mìgnalle  alle  lem- 
pia,  e 8t  da  la  china  alla  dose  di  sci  ottave.  Nel 
giorno  ne  segue  la  remissione.  Verso  sera  eccoli 
nuovo  parossismo.  Dopo  un  corto  stadio  dì  frcdifo 
calore,  e smania,  s'aggiungo  la  sordità,  la  traflll- 
Inrn  le  sente  precisamente  airoccipilc,  e si  cslcu- 
dono  sino  alla  rogione  iiitorsrnpolsiro.  Vomiti  di 
materia  acquose  e limpido.  Alla  vj>ia  del  inallino 
disse  il  sudore  esserle  venuto  più  presto  del  solito 
e in  maggior  copia.  La  L blire  e gli  altri  stnlomi 
tutti  noiahilmoiile  iniligaii,  era  l' inferma  lullavìa 
sudaticcia.  Si  delle  in  questa  la  china  atta  dose  di 
un’oncia  iieiraequa  nevata.  Il  parossismo  febbrile 
aniicipò  di  qualche  ora  e aggravò  fuormisura  la 
eefblaigia,  alla  quale  si  unì  un  tremor  convulsivo 
delle  estremità  superiori.  Sospesa  la  china  si  fece- 
ro applicare  lungo  il  dorso  sci  coppe  scarifìcatc: 
eraulsionc  lariarizzata  come  sopra.  Nella  notte  pro- 
lìjsissinio  sudore.  Alla  mattina  epistassi  spontanea. 
Dopo  la  quale  filila  quasi  apìretlica,  e considera- 
biimenlesminuilab  ferocia  dei  sintomi  alla  febbre 
congiunti,  di  nuovo  le  fu  data  la  polvere  di  china 
alla  dose  sopraddetta  nel  mentovalo  veicolo.  Così 
stelle  l’inferma  senza  nuovo  successo  sino  al  gior- 
no scguciilo,  in  cui  alle  due  pomeridiane  rìcum- 
parvo  la  febbre,  ma  con  più  mhc  dolore  al  capo,  e 
con  accesso  più  lene  e corlu  in  paragone  dei  prc* 
cedenli*  La  manina  dopo  la  malata  era  apirettica,c 
il  dolore  di  capo  utfallo  scomparso,  salvuchc  seti- 

(1)  OFurres.  Tom.  XIII.  e.  22. 

(2)  Fnn.  Jus.  Op.  e voi-  cil.  Dedvl.  cafitis. 

13)  Da  remai/,  nipor.  e.  I, 

(t)  L.I.  cap.  J6. 

<5)  t.  IX,o1...'fv.  12. 

p»)  Olser.  t\nt  U,  .V»  21. 
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liva  addcnlro  «li  esso  un  cupo  sosurro.  La  febbre 
insomnia  passò  in  terzana  semplice,  di  cui  soCTorli 
altri (juallro  accessi, l'inferma  entrò  m convalescen- 
za. Partì  dairospcdale  colla  stesso  oslnisione  di 
milza,  e nulla  sappiamo  se  poscia  riaequIsUsse  i 
suoi  mestrui. 

3.  Se  qui  si  volesse  ragionare  sulle  predisponen- 
li  ragioni , potrebbe  dirsi  come  Tissot  (1) , 
e GiiiHrppc  Frank  (2)  accusano  la  soppressa  flus- 
sione mestrua  come  causa  della  cefalèa.  Qual 
causa  del  pari  eccìlantc  di  essa  troverai  accusala 
riiisolazioiic  da  Galeno  (3),  Alessandro  Traina- 
no (4),  Foresto  (5),  e Uivcrio  (6).  E infine  quan- 
to alla  ostruzione  abduminale  della  nostra  infer- 
ma li  dirà  il  s«)prnnnominalo  Frank:  haud  raro  e- 
tinm  conliiujU,  u/  vtscern  aòciomina/ia  oòslrucfa 
{C(inf/iaite/ii  ex  arteria  coelittea  vix  admifleii(Ìo 
pf dorine  copi/is  hinc  cep/to/eac  ve/  emicraniae 
yastricu  infltimmaloriae  ansatupoiriganl  (7). 

La  decisa  oinopntìa  (logistica  nella  nostra  perni- 
ciosa nrnderà  per  sè  stessa  ragione  dc'pralicali  sa- 
lassi. Similmente  occorse  di  dover  operar  in  que- 
sta medesima  malattia  a Hiccardo  Norton  (8;,  e al 
celebre  Comparclli,  il  quale  in  quattro  giorni  cavò 
ni  suo  maialo  forse  più  di  quattro  libbre  di  san- 
gue; ne  la  infiammatoria  siasi  congiunta  al  tutto  si 
di.^sipù:  chè  alla  pcmiciosa  seguì  un  otUide,  elio 
Icrniiuò  in  uno  scolo  abbondevole  di  marcie  per 
le  orccctiie  (9).  Presentasi  non  pertanto  la  ncnii- 
ciosa  cefalalgica  congìuiiia  con  altre  oiuopo/te.Co- 
mc  a provare  che  le  alterazioni  della  Itile  delemvì- 
iinr  possono  la  cefalèa,  adducono  ragioni  Varreiv 
e Giuseppe  Frank  (IO);e  più  II  dkliiarano  le  seguenti 
parole  di  Carlo  Sirik:  Feroque  maxime  siou/e  est 
«arie  febrim  o/iqttàndo  per  cimsciwttm  rsse,quaii- 
dororrup/aòi/ij  Ìnueniriefi/orcsi(fc/(!1).  Non  è 
raro  altresì  che  coirla  febbre  sia  congiunta  a tale 
n/onia,che8enzo  gli  oppiali  e i forlificalivi  iu  unio- 
ne colla  china  si  peni  a guarirla. 

CAPITOLO  II. 

DEiu  PU.V1C10SA  mnoi.vosA. 

1.  Ella  è nostra  opinione  che  tulli  I morbi  perio- 
dici facilissitnamenlc  si  possano  accompagnare  ol- 
le intcrmiUcnli;  così  la  vcrligine.  Massimamente 
che  Ira  le  cause  di  essa  Ippocrate  ha  notalo  la  co- 
stituzione australe,  le  insolazioni,  e noi  aggiungia- 
mo l’aere  paludoso  e un  suolo  vulcanico,  le  quali 
cause  lutto  sotto  il  cielo  romano  si  trovano.  Nè  la 
vertigine  accompagna  solo  la  febbre  inlerinitlcntc, 
e costituisce  così  la  perniciosa  vertiginosa  ; ma  è 
anche  talvolta  stala  osservala  da  noi  e da  altri  co- 
me successione  di  essa  febbre.  Ver/iqmeintricoii- 
vatescenleex  febbre iìiicrniillenli  nuper  in  latiiulo 
clinico  Fiirtensi  curaei,  dice  Giuseppe  Fraiih  (12). 
Ipnocralc  indicando  una  febbre  erratica  con  intor- 
vallnli  rigori  di  freddo,  dolore  agli  occhi,  altera- 
zione della  vista  per  vertìgine,  diflìcollà  di  tolle- 
rare la  luce,  lintiiinio  nelle  oreccliic  , fastidio  ca- 
gionato dallo  strepito,  ccc.,  intese  probabilmente 

(7)  Op,  e loc.  cil. 

(H)  .Murlon.  Op.  eh.  Uistor.  XXVll. 

(U)  Vedi  AlilK*rt,  lue.  Cil.  H 

(io)  Op.  e voi.  rii. 

j (11)  iX'vfrc.  «Ir.,  Iib.  II,  e.  1 . p 68. 
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DELLE  PEEMCIOSE 
(li  darne  un  esempio  della  febbre  inlormìtlcnlc 
verliginosaÒ)'  osservnxlonc  |a  <]uale 

viene  riportata  ancora  dal  Fernclio,  itochi  altri  si 
avvennero  in  un  raso  siffallo  (t).  Eppure  a Roma, 
dove  secondo  Pelronio  eommii  sono  le  atTezionl 
iienosc  del  capo  c (|uclla  da  lui  delta  capiple* 
nium  (3),  non  dovrebbe  essere  così  raro  l‘  incon- 
trarsi, massime  nelle  donno  afTclte  da  colesta  spe- 
cie di  febbre.  Porremo  noi  qui  sotto  una  storta,  la 
quale,  oltre  al  rendere  verilicala  la  perniciosa  con 
vertigine,  darà  poi  un  esempio  come  natura  stessa 
ci  ammaestri  di  avere  ogni  riguardo  alle  oroopatle 
nella  cura  dello  febbri  comitale. 

2.  Coslania  Angelini  filalrire  di  lana  , maritalo, 
di  temperamento  nervoso,  d*anni  32  , venne  nel 
nostro  ospedale  con  febbri  a tipo  di  (piotidiana  in- 
leniiilteiile,  le  quali  furono  trntlale  pnniu  con  pur- 
gativi. indi  colla  cldiiacbina.  Nel  dodicesimo  gior- 
no della  sua  entrala,  poco  iimanii  al  meuoili  fu 
coita  da  un  freddo  pili  forte  del  solito,  peno  di  sln- 
mneo.  indi  calore  paraialc  verso  il  capo , Iraliiliire 
alt’«H'cipilu  e lungo  le  vertebre  cervicali,  lamenti  e 
inquieU-zza  somma.  1 quali  sìntomi  nel  giorno  gra- 
dalunienle  crebbero  per  modo,  che  alla  nostra  vi- 
sita |M)iiierìdiniia  noi  la  Irovumnio  con  pulsi  celeri 
« npi  e lilifurini,  e fuor  di  mudo  alterala  ne'  liiiea- 
lociiii  detta  faccia.  Dice  clic  le  gira  il  capo:  se  sta 
nigii  occhi  rliìusi  le  si  rappresentano  massi  di  pie- 
lia  che  si  oggrumiiscono  minio  mano  vnllcgginndo 
«•‘diveiiluiio  enormi,  c si  dipingono  ora  in  lurchinn 
ura  ili  ghitlo.  Se  apre  gli  occhi  le  girano  tulli  gli 
oggciii  airifilunio.  c lesi  provoca  il  vomito.  Falla 
gM(*«>r(r  se. luta  sul  letto  coiivicii  reggerbi.  perchè 
« olle  mani  lenta  appoggiarsi  IcniemJo  di  cadere. 
I)  stando  anche  ben  assicurala  entro  il  Icllu,  talo- 
ra urla  e dimanda  aiuto,  perchè  le  pare  die  o in- 
dietro,  0 a sinistra,  o a destra  decliiiii,  e si  rivolga 
il  suo  letto,  col  quale  Icme  di  dover  tombolare  per 
terra,  o rovesciarsi  sossopra.il  venire  era  molle  ma 
mi  po  dolciilc  ai  latto  verso  rìpocondriu  destro;  la 
faccia  era  ùt  spavenlala,c  rocchio  incerto  e vagan- 
te; lingua  arida,  sporca  di  una  palina  giallastra,  e 
gran  sete.  Così  più  o meno  passò  lutto  quel  giorno 
nel  qiiole  sospesa  la  china,  lo  furono  applicate  due 
soppediani,  o datale  a bere  una  bevanda  legger- 
inenlc  aromatizzata  col  cinnamomo.  Nella  none  si 
sedò  eolcslo  tumulto,  e la  mallina  poi  fu  trovala 
con  febbre  rimessa.  .Ad  ogni  poco  si  lagna  dì  va- 
pori caldi  alla  lesta  o alla  faccia.  Dn  leggero  ma- 
dore copriva  la  cute  del  petto,  del  collo,  c delle 
eslrcinità  6upcrìori;soimolcnza  e svogliatezza  gran- 
de; polsi  meno  contraili  ma  frequenti:  forte  nau- 
sea e amurumo  di  bocca.  Supponendo  noi  di  aver- 
la a fare  con  una  biliosa  omc^afia,  le  ordinammo 
tosto  un  emetico,  eppoi  la  corteccia  unitovi  il  ra- 
liarbaro;  l'cmclico  fa  fe'rcccrc  più  volte  materie 
limpide  c vcrdiccie;  fermalo  il  vomito  tolse  la  chi- 
na, c sino  al  mezzodì  del  seguente  giorno,  in  elio 
fu  assalila  da  nuovo  parossismo  pernicioso,  preso 
aveva  Tinferma  di  cliuiachina  due  once.  In  questo 
secondo  accesso  le  si  applicò  un  vescicante  aita 
nuca,  onde  stornare  la  simpatica  irritazione  del 
rmello.  Ceduto  questo  secondo  assalto  si  ridette 
unno  «il(a  l orlcccia  con  più  energia,  sino  a furlcno 

li)  ifqMirrnl.  Prnrnot,  cocch. 

l2>  l■^roi*l  Mrdifi  nnti^.  grnee.  la/m.  tt  aruh  qui 
iit  febr  tcrifu  riinl  Vcncltis  I36t,  p.  G. 
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fireiidcre  due  oiiec  in  venlìniialtr‘ore.Qiic>r<iltìma 
ebbre  si  protrasse  al  di  là  lìeir  ordinario  ptuiodo, 
c quasi  si  unì  col  susseguente  ntlacro  febbrile  rbe 
Ri  iniiissimo,  dopo  di  che  nnanlo  olla  febbre  vi  fu 
da  temere.  Imperò  molto  ri  volle  a far  riarqulsta- 
re  airinferma  la  posalcaa  del  cervello  , la  quale 
non  riebbe  che  (Jono  una  diarrèa,  forse  critica, che 
le  sopraggiunsc  nel  terzo  o net  quarto  dì  della  con- 
valescenza. La  quale  diarrèa,  lenendo  non  potesse 
vieinaggiormenle  prosternare  la  inferma,  si  volle 
inipnidenlcmenle  fermare  con  bocconi  aslrìngcnU. 
Dna  improvvisa  miilezioue  accadde  nell*  inferma. 
Fu  assalila  da  convulsioni  c dolori  airorissimi  allo 
ipocondrio  dcsiro,  e indi  a poro  cadde  in  un  le- 
targo mortale.  Fallo  senno  che  non  fosse  slato  da 
sospendere  quel  Russo  di  venire,  fu  tosto  per  cli- 
steri comuni  e fomentazioni  ricbiamaln.  Onsiccbè 
avendo  la  inalata  nella  nolic  avuli  parecchi  scari- 
rhi  per  da  b»>so  di  materie  biliose,  il  dì  appresso 
disse  clic  il  suo  cnpogiro  era  svanito,  e il  suo  cer- 
vello era  tornato  a star  fermo  come  prima;c  temila 
poelii  altri,  fu  licenziala  raccolta  in  salute  sua. 

3.  Considerabile  appare  in  questa  storia,  quanto 
funesto  sarebbe  stato  l'errore  ila  noi  preso  intimo 
airavvìsorc  cessala  la  biliosa  omopatìa,  se  natura, 
come  suole  assai  più  volle  clic  i medici  noi  con- 
fessino, non  avesse  iier  sè  medissima  il  nostro  er- 
rore corretto.  Ollredicbè  questo  raso  prova  , che 
alla  omopalìncra  dovuto  il  sintonia  della  vertigine, 
mentre  linché  sussisteva  essa  in  alcuna  parte , il 
rapo,  sebbene  ceduta  fa  violenza  della  febbnvnoii 
poteva  quietarsi  e rlic  l'emetico  ^oitiminislralo  non 
valse  che  ad  attutire  In  ferocia  deli'omopalìa  , ma 
non  a vincerla  atTatlo,  siccome  viene  ciii.irila  UjI 
ninvìinenlo  critico  di  quelin  diarrèa  biliosa,  ninlu 
natura  voleva  espellere  tulio  il  fluido  vizialo, c dal- 
l'essere riradiila  riiirerma  il  pericolo  di  morte , 
quando  inriinlamenle  fu  quella  diarrèa  soppressa. 
Videro  già  il  Uoerhaave  e Giuseppe  Frank  nelle  n«'« 
rrosczipic  do’verliginosi  spcsscvolte  vizialo  il  fega- 
to e In  vescichella  del  fiele  (4).  E assai  dimostrali 
sono  i consensi  Ira  il  fegato  e il  cervello  c vicever- 
sa. l.'ebbrexzn  non  ò lalora  che  una  vt'rligiiic, pro- 
duce {ture  la  cpniìlidc  dc'bevilori,  e spesso  sullo 
la  cura  mercuriale  incerlisifllilici  di  lenijieramcii- 
lo  ncrvo>o  si  è vedalo  insorgere  la  vcrlignie.il  elio 
forse  deriva  duirazione  specifica  del  inrmirìo  sul 
fegato,  0 dal  consenso  tra  questo  viscere  cd  il  cer- 
vello. 

CAPITOLO  m 

DELLA  reieilCIOSA  FATTA. 

Se  v'ha  pernicinsn  che  facilmenle  possa  trascor- 
rere inosservata  sotto  gli  ocelli  de'mcdici,  è fuor 
di  dubbio  questa  che  noi  denominiamo  faina,  il 
Noinrianni  a quanto  iic  sembra,  è il  primo  e forse 
aiiciio  il  solo  che  ne  abbia  analizzalo  e descritto  i 
sintomi  liilti  onde  distinguerla  dulie  allre.c  dipin- 
ge sì  diligentemente  rume  iic  fosse  attaccalo  certo 
Riccardi  lavoratore  alle  paludi  ponliiie,  clic  poiio 
questa  febbre  fuori  d'ogni  diibbim.'i.  Ressa  ha  al- 
cuni carallcri  come  la  faluUù.la  prostrazione  dello 

(3)  Prlrnn.  Dv  nWo  reflumoevm. 

(tj  Vedi  Frane  Jo.  0.«p.  cil.  De  vcriigitii. 
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forze,  un  palliilumc  morUlc,  e raggravarli  tioi  pe- 
ricolo di  giorno  in  giorno , i ^uali  la  farebbero  a 
prima  vista  a dii  ha  fainiliarità  con  dcUi  morbi  so 
non  dichiarare, sospcUare  almanco  del  geiiin  delle 
erniciosc.Ma  manca  poi  di  un  allro  carailerc  che 

il  principalissimo , cioè  della  febbre , e del  sue* 
ccssivo  rilorno  dei  parossismi.  Non  è però  da  sii* 
mare  che  siccome  accade  nelle  febbri  larvate  , la 
febbre  non  vi  sia  benché  non  palese  nè  pei  polsi, 
nè  per  urioo,  nè  per  prelernalurale  calore.  Dica* 
no  1 vecchi  pralici,  e I medici  soprattutto  dc'grandi 
ospedali  posti  in  suolo  ferace  di  febbri  perniciose: 
dicano  se  là  negli  ardori  della  state  o nei  cuore 
dcU'autunno  sNncoiilrano  mai  in  alcuno  di  que’siu* 
(lidi  infelici  malaticci  con  faccia  lurida, occJuo  mor* 
tu , rcspiror.ione  lentissima,  interrotta  da  un  cupo 
lamento  c da  frequenti  sospiri, per  lo  più  con  ven- 
ire lunicfalto, abbandonali  ad  uno  sflnimeulo  estre- 
mo delle  forze  muscolari,  cd  esplorali  ai  polsi  sen- 
tirli poi  senza  febbre  , anzi  con  polso  buono , con 
carni  molli  c cator  nuluralu?  Videro  mai  ostinarsi 
«'(ticslo  iiigaiincvolo  apparalo  di  nascosa  mnlalOa 
sino  al  quarto  o al  quinio  giorno,  senza  poter  per- 
cepire ancora  movimento  febbrile;  o veruna  perio- 
diciiù  nelle  forme  morbose  , e cosi  ogni  cosa  vol- 
gendo in  peggio , tulio  ad  mi  trailo  uscire  di  vita 
eolesli  miseri?  Io  mi  credo  che  si.  Orbene,  un  st- 
mite  morbo  è mia  vera  e fatalissima  perniciosa  , 
che  esige  luna  I'  altenzione  e soicnia  del  clinico 
onde  conoscerla  c curarla  a leinpo.Nc  ricorda  aver 
veduto  alcun  medico  mollo  iinpacrìalo  nel  caratte- 
rizzare mia  simile  utTezioiic,»  quasi  .idirarsì  contro 
a quel  lenlorc  c a quella  inerzia  della  maechinn,o 
lalora  dubitare  di  lliuioiic  iieiriiiferino,  e lui*  altra 
cliiamorc  compagni  a consullurc  sulla  novità  del 
caso;  e olcuiiu  volta  eziandio  licenziare  con  rabbia 
colai  balurclii,  i quali  poi  o sono  siali  trovali  iiiur- 
11,  0 tornarono  due  o tre  giorni  dopo  ali*  ospedale 
non  più  in  Maio  di  essere  guariti. 

2.  Essendosi  anclica  noi  olTerla  un*inferma  nol- 
rospcdale,che  arrivata  al  quarto  di  del  male  resta- 
vane  tuttavia  stupida, c senza  febbre,  e ce  la  vede- 
vamo a poco  a poco  mancare , fummo  condoni  a 
melierc  anche  cotesto  specioso  morbo  tra  le  cor- 
relili perniciose  per  le  seguenti  ragioni.  Non  solo 
la  /atuthl,ilicemnio,mu  la  stessa  moaia  è sialo  os- 
servala come  successione  della  ìiilermiileiile  quar- 
tana dal  Sydcniiam  (1),  da  Ilageudoni  (2),  da  Cot- 
lin  (5) , cdn  altri.  Ippocrate  non  accusa  egli  V au- 
tunno come  allo  a produrre  certa  mania  periodi- 
ca ? (i)  Oltre  a lutto  questo  la  medesima  aria  sci- 
roccale ed  umida,  che  tanto  contribuisce  allo  svi- 
luppo delle  iiilcrtniitculi , ha  la  mnssinia  influenza 
nelle  alterazioni  delle  fucoilà  mentali  (5).  Manca  é 
vero  nella  perniciosa  fatua  un  manifesto  movimen- 
to febbrile, c un  manifesto  ricorrere  de'sinlomi.Ma 
oltre  alle  febbri  larvate,  non  vi  son  forse  altre  feb- 
bri del  pari  letali, come  la  lenta  nervosa  per  esem- 
plo, in  elio  i polsi  e le  urine  non  amiuucicrcbbcro 

(1)  Sydenham.  Op.  mtd.,  cap.  V.  Fthbri  inUrmit- 
Unti  degti  anni  IMI  itno  al  Of. 

(2)  C'en/vr.  1.  abterv.  37. 

(3)  Jnn.  «>«4J.  HI,  pag.  78. 

(i)  tpp.  Aphor.  20  « 22. 

(3)  Fuik-r^.  « Discours  sur  rinnuenrr  de  Taire  Immi- 
« (le  sur  Ten'Cndcmcia  liumain.  Vedi  aru-ura.  I.-1 
Land.  V.  ymjc  in  llitlir,T,fr.  ;»  250.  - On  |»rél«'od 
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che  sanità  ? a Delle  volle , dicemmo  con  Aliberl  , 
a V*  è difcllo  di  simpatia  tra  il  sistema  nervoso 
a e il  sisictna  vascolare , e il  inovinienlo  peri- 
<t  slallico  dei  vasi  arteriosi  che  costituisce  il  pol- 
s so  , s’ elTelua  rcgorlarmenlc , malgrado  T op- 
a pressione  estrema  dell*  organo  cercorale.  Altro 
ff  volte  ccrie  viscere,  le  funzioni  delle  quali  hanno 
« uno  scopo  analogo , rompono  la  loro  scainbie- 
a volc  dipendenza.  Il  sistema  renale , per  escm- 
(t  pio  , si  distacca  dol  rimanente  del  sistema  dige- 
a stivo,  c Turina  è buona , mentre  che  le  deiezioni 
a alvino  presentano  il  più  cattivo  carattere  (6)  h.E 
queste  avvertenze  non  sono  solo  applicabili  alla 

ficrniciosa  fatua,  ma  a molle  altre  incora, siccome 
iQ  fallo  conoscere  TAIiberl;  portando  nella  patolo- 
gia delle  perniciose  le  idee  inlorno  alT  ametria 
nelle  azioni  c rcationi  organiche,  già  innanzi  a lui 
pubblicale  cd  esposte  in  Italia  dai  sommo  clinico 
Giuseppe  Testa.  Dopo  lulli  questi  considcraracnli, 
Tesarne  dello  cause  nc  fo*  conoscere  che  la  nostra 
malata  veniva  da  un  luogo,  che  è una  specie  di  se- 
menzaio dulie  perniciose.  Turracina.  La  nsoiiomin 
dclTinfcrma  era  quella  che  nc*  grandi  ospedali  di 
Roma  basla  lalvolio  essa  sola  agli  stessi  infermieri 
veterani  per  prognosticare  la  perniciosa.  Coiniu- 
ciaiiimo  pertanto  a trattarla  come  lole,e  ravvisando 
una  nervosa  omopotia  , abbiam  dato  la  corlcrcia 
alia  doso  d'un'  oncia  ogni  24  ore  sciolla  nel  vino  , 
siccome  usava  il  Torli  alcuna  volta  con  assai  van- 
tagglo;u  dopo  quattro  giorni  di  questo  trattamento 
vedemmo  minorarsi  la  slupidilà  de*  sensi  econsi- 
dcrabilmcntc  riaversi  lo  spmto;e  al  oomparìre  del- 
la febbre,  il  che  ne  parve  strano , ricomparve  con 
essa  non  sapremmo  qual  nuova  vita  (7)»  fu  quei 
quallro  giorni  perù  in  che  «lavasi  airinrm'ma  la  cor  - 
leccia,  un  sintomi  fece  conoscere  nel  secomlu  o 
nel  quarto  ebe  si  nascondevo  un  perìodo  nella  ina- 
lalliu  : avvegnaché  il  primo  giorno  la  malata  prese 
la  china  quasi  con  ovidilà  c bene  la  rihumc;  nel  se- 
condo,oltre  al  mostrarsene  schiva,c  al  tenersi  tre- 
mando dinanzi  alla  bocca  lunga  pezza  il  barattolo 
e riversarne  gran  parte,  poco  tempo  dopo  inghint- 
lila  la  vomitava:  e ciò  avvenne  similmcnlc  nel  nuar- 
lo  giorno,  e non  ovvenne  nel  terzo.  La  suddulla 
febbre  coni imioile  col  tipo  di  Icrtsini  doppia  per 
altri  cm<|ue  giorni,  ma  con  sintomi  molto  benigni. 
Guorl,  ma  rest(dlc  per  qualche  allro  tciiij>0  uiiirc- 
iDorc  della  lesta  c delle  cslremitò  siipenorì. 

3.  La  nostra  storia  in  molle  parli  somigliante  a 
quella  del  Nolarianni,  non  presenta  un  quadro  as- 
sai preciso  di  sintomi,  pcrcliè  vogliamo  che  il  No- 
tariaiini  medesimo  cc  li  descriva  qui  dopo  miiiuia- 
menle  , affinchè  questa  febbre  non  induca  più  in 
inganno  per  le  sue  sirane  apparenze.  Dice  dunque 
il  Nolarianni  : a lo  f<»  passaggio  a descrìverli  una 
« febbre,  In  qtialo  inerita  tutta  Talicnzionu  d' ogni 
« professore,  perchè  sotto  aspetto  ingamiovolc  rie- 
« SCO  molle  volte  fatale.  Questa  o nasco  tale  , lue- 
K chè  è raro , 0 è una  conseguonia  delle  altre  co- 

« méme  avoir  remarqué,  qoe  le  rhiroqiir  rrnd  b*rn  drs 
« gens  fotta;  quNl  jf  e<i  a beauroup  à Rome,  ri  quf  Ics 
■ cbevaui  mème  le  drvirnneni. 

(•)  Alibm.  Tralt.  »cit.  voi.  |.  vap.  IV.  art.  3. 

(7)  Anche  nella  sioria  del  Nniuruniit  si  Irggc:  • (>o- 
« po  IR  aiorni  di  questa  silnazionr  rtcuniinrió  ad  aver 
« la  rebbrr,c  questa  fu  Taiirnra  «Tima  mìghur  saliitea 
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0 me  flìsicne  awai  froqnontfniotHr:  (lutii]iicncl  fl 
« nc  (lolla  prima  KoUimaiin  , o nolla  srromla  . lai- 
ci volili  aiirlir  (lappi  incijiio  i maiali  ar.()uislniio  una 
a faoria  livnla  onriiru  n scolorila;  pii  or<*l»i  tlivciil.i* 
n iin  Iniiguidi  ct  sinortÌ;ln  lingua  umida  c re^liln  di 
Il  mi  velo  ìioililit  bianco;  la  respiraziuiie  icit(i.<sì- 
« mn.inlerrolln  da  un  cupo  lamcnlo  c da  rrequenli 
« sospiri;  i polsi  molli,  piccoli,  lardi , c celeri  co- 
ti me  nello  sialo  sono  ; la  fame  in  mito  perduia,  u 
<t  un  nppelim  divorante  c canino  (1).^on  si  ita  per 
« lo  più  scic.  I.e  orine  sono  palenri,  o poco  lorbi- 
(I  de,  c scarse. Le  escrezioni  vmtlralt  in  poca  quali- 
<1  tilà,  gìallcllc  c fluide.  Quc'siiilonii  pcrt^  clic  for- 
K mano  l'essenzial  cacaUerc  di  quesia  febbre  sono 
« lina  debolezza  estrema, un  lolnle  abbandono  delle 
« forze  muscolari.  Imperocché  giacciono  gT  infei- 
« mi  nel  fello  supini,  spossali,  rilassali,  colla  boe- 
« ca  aperto.  Una  voce  tremola  , e fioca,  ima  (arda 
H arlieolazione,  un  guardo  fìsso,  un  languidlssinm 
a girar  di  ciglia,  un'impotenza  di  porgere  il  pol>o 
a al  ine<lico,uii  avvilinienlo  di  animo  eccessivo. ima 
n gran  timidezza.  In  mollezza  delle  carni,  la  sinpi- 
(I  de/zn  de'scnsi.  la  cnnsiderabtl  leidezza  nelle  a- 
(I  zioni  dello  spirilo  fanno  vedere  ima  pigrizia, piiil- 

* loslocliò  iin  uomo.  Se  loro  si  fu  qualclic  doman- 
ti (la,  bisogna  replicarla  più  d'  una  volta  , c se  ri- 
u spomlnno  , sillabano  c liallMdlami  con  una  voce 
c cupa  e tremanicc  (jiiasi  mai  con  precisione. per- 
ii che  nelle  loro  parole  , c nelle  loro  domande  si 
« .«(corge  iin  sordo  delirio,  ed  una  iiiabililà  dì  giu- 
n dienre  dc'rapporli,chc  hanno  Ira  loro  le  idee  che 
a percepiscono.  Guardano  atlonili  c $bigoUìti,e  in 
N allo  di  voler  dire  molte  cose,  c nulla  dicono.  Si 
fl  lamcniano  di  un  cnpiplcuio , aiizicliò  d'un  dolo- 
fl  re,  dicono  di  non  soffrire  vermi  incomodo.  K si 
» noia  in  essi  una  indifferenza  grandissima  per  u- 
u gni  cosa  (2).  Quando  si  vogliono  movere  dal  lei' 
(I  lo  cadono  in  deliqui , si  disrunno  in  sudori  fred- 
fl  (lì,  c mollo  dì  rado  lio  visto  qualche  piccolo  siis- 
fl  sulto  nei  tendini.  Molle  volle  fanno  vista  di  dor- 
f(  mire,  c chiamati  non  rispondono  ; nlzamlnsi  poi 
R la  voce,  si  scnnlono  come  da  una  profonda  me- 
R dilazione,  aprono  gli  occhi , guardano  chi  li  ha 
fl  svegliati,  e non  si  movono,  nulla  dicono,  e cn^l 
« so  nc  stanno.  Nella  convalescenza  poi  sì  .<^oit  la- 
fl  guati  di  spossatezza  noiosa,e  di  un  faslidio  di  lo- 
R ro  medesimi;  Amano  di  starsene  esposti  al  .soh*, 
(I  c con  premura  lo  cercano  (3).lbaiigono  spc>So  c 
fl  subilo  si  rasserenano. Itesla  loro  mi  tremore  uni- 
R versale  , che  duro  per  lunghissimo  trnipo , nò 
(I  ponilo  muovere  un  passo  fermi  c senza  pericolo 

(1)  Potrebbe  mai  considerarsi  Pome  nnfi  varietà  «li 
qucsin  b'hbrc  rnmphimerina  minuria  del  .Sflj{.ir?  -Qui 
- navigant,  dice  il  Sngar.  io  insulfls  Salor  et  Tjrm«ir  . 

■ raedendarum  cantali  arbormn  gratia  . corrifmintur 

■ feltri  qnatlam  putrìila  ampliiineroia.incojus  evaccr- 
« Italionihiis  ridirulas  aclioitrs  sei^ri  agunt,  uinoiaque 

* qnae  in  vita  perogeriiiit  tacenda  eguliuui  temere 

* euni  ri<iij  »d<((intiuiii.buhinosinud  Uburanlcs.*  eie. 
Op.  fii.  voi  li.  p ^C3. 

(2)  L’infenno  del  Nolarianni  veiluiasi  morire  d.ic- 

r.iiuo  la  propria  madre  non  si  scosse,  non  ne  nioslnt 
dolore,  mtfi  restò  insensibile  ai  pianli  cd  alle  slrnla 
«h'iltt  moglie  e de’  rungiunti.  Un  stiggliigno  (?  porbe 
mozze  parole  insigniihami  erano  la  risposta  agli  atti 
di  rotulogbanza  ebe  gU  iciiiian  fatti  at  . 

^ «.1,  tnfrrm.  18). 

(3)  I «untalescenli  «li  tal  perniciosa  riccri  aito  il  «o- 

/•«(*.  Voi  I. 
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t)i  caliere.  N«d  bere  , loro  rÌe.i<M«‘  !.i  mano  sul 
fl  pelle.  Si  te^'giiiio  eth  nialoci  , cuih'  lliià,  e più 
'{  d'imn  va  a morire  idropico.  Uopo  due  o he  au!ii 
ir  appena  hainto  ricuperalo  il  loro  ginlico  e lido  i- 
; gire,  e hi  raniaginiie  di  prima  , sebbene  .tbbmn 
n riavute  i<;  forze  c la  robusP.vza  od  allendouo  al- 
(I  l'agriuolliira  (t)  u. 

Tali  sono  pcrianlu  i sc'gnì  ondi*  didingnere  que 
^la  tddire  iusidiosii , hi  i|uaie  .dbiri  clic  li  «ajiih 
sull'  occhio  , 0 tu  sappia  il  maialo  iiroveiiieid'*  «la 
luoghi  m;d:^ani,  e lii  sìu  medico  in  Itoina  o in  alleo 
suolo  «biYC  aimualmcntc  dumiiii  la  peruiriosa  , e 
corra  hi  siagioiiLMli  questa, come  la  siate  o l'autuii 
no,  Indiala  >kiirissiino  c prcslo  (Olla  («uU'ivia,  :i- 
vulo  riguardo  alle  omopnilc  o biliosa,  n nenirs'.n 
scorbutica,  « he  per  lo  più  la  ac('Ompagoi'i-.mini,  «: 
saprai  pei  tal  modo  condurla  a guarìmeido. 

C.VPITOI.O  IV. 
iii;i.L(  PKiunciuSA  rttr.:uTiCA. 

1.  Quaiiilo  non  ei  si  voglia  concedtTO.ehe  hi  i»er- 
niciosa  itfJiruntP.  ns^ervula  dal  Torli  (*»),  dal  Piio'l, 
da  l.annoiv,  c dair.Vlibcrt  (0)  non  somigli  di  mollo 
a quella,  che  non  a guari,  eolio  nome  di  fnlun  ;<b- 
biuino  dcsrrilfo  , noi  manchiumo  d*  n.sscr\a/ioin* 
parlirolare  intorno  a coicsta  perniciosa.  Inipi  pn  - 
chè  non  ci  occorse  mai  il  caso  di  veder  eongimd» 
il  delirio  alle  nostre  fehhrì,  scnzacliò  ((uamio  <‘gh 
fosse  sialo  solo  non  avesiimo  pollilo  segregare  hi 
febbre  che  lo  mostrava  dalle  perniciose, c senzariKì 
quando  lo  trovammo  accompagnato  con  nlirl  se- 
gni , da  alcuno  più  grave  di  questi , piucrliè  da 
quello, non  ci  paresse  giusto  nominare  hi  pomicio, 
sa  mcticsinia.  Abbiamo  bciibl  osservalo  »c(omp:i- 
gnnrsi  ad  alcuna  delle  nostre  febliri  talvolta  il  de- 
lirio rurcidc,eoine  avviene  nella  freiiiliileiepperò  ili 
pmucto.Vfi  frvnHica  le  abbiamo  dato  il  nomi'. Que- 
sta febbre  vicin'  considerala  dairAlibert  come  unii 
suilovarielù  della  sua  ddtjanfc,ed  egli  riporla  mia 
osservazione  del  LauUer,ediic  «lei  ('oiiianceau . 
clic  riguardano  cotesla  perniciosa,  e sono  in  vero 
iinpnrlaiili  (1^.  Seiniiro  pori'»  rlie  prima  di  colesti 
scrittori  la  osservassiMl  Uonzio,  avemlohi  chiatnai.i 
aiiip/iìmcrùm/'rcniricd  (8).  c pare  allre.d  «die  mm 
fosse  tginda  a laidovico  Memulo , avi'iidiM  i egli 
dello:  perniciose  nquoc  ad  cervbmm  trudimf,  Ic- 
i/toie.s  l'ntnl  si  in  hlhfirijnm  ani  phrenifidem  com- 
mUjreul  (<>). 

2.  Oiuddla  Toschi  romana,  marìlala,  fdiitanlc  a 

le.  forse  per  SMiinminislrarc  luì  forlr  stimolo  al  nrrti» 
oftAliinco  , onde  per  la  <oia  connessione  c«ii  «impaiiro 
venga  questo  sollevato  dall'  atonia  che  Utll<jra  lu  op- 
prime. 

(\)  Nolarimni.  Oneri*.  cU..  51 , «ino  al  58.  p.vjf. 
53  sino  alta  57, 

(5)  il  Torti  oflscrv«>  una  .«ul>coniinn.n  nella  qmla 
« uiiiliim  er.n  valde  forniidaiulmn  pe^-oliire  «ymp»"- 
« ma.praiicr  d«dir<nin  aÌtquo<Ì  (iim  miinicntf  lameo 
« fehrc  ev.incseentr.  - I.ib.  IV,  rap  Vi,  lu.-ior.  3, 

(6)  Trattato  cll.,Arlic.  Vili.  Febbre  perule,  intrr- 
min.  ilelirufile. 

(7)  Vedi  .VIibcri  al  ca.  ariicolo  , c LaiìUer  . 

wed  n.tif/'  rurtil  . 

(S^  ('oli  i!  mrlhthi  . f>.  24. 

v'.l  V,-di  \ i\  , c«ii'.  III.  p 2oi. 
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a piaua  Od  Popolo, O’anni  terso  i Ircnlalrè,  di  lem- 
prramento  sanguigno, fu  acecllala  iid  noslro  ospe- 
dale, dopo  dio  molti  giorni  innnnii  orerà  aiiorlilo 
assai  discomodamenle,  e dairaborlo  aveva  soITcrlo 
olio  parossismi  di  lertana  interniilleiile  eoo  torsio- 
ni c mordicaiinni  di  ventre.  La  sera  della  sua  en- 
trata , la  (inalo  Tccc  con  maniero  innsitate  d'  allo- 
grcsia,  talché  pareva  che  venisse  a nossc,otull’al- 
Iro  mosirava  che  malattia,  fu  assalita  da  nuovo  ac- 
cesso febbrile  con  fortissimo  freddo,  indi  la  faccia 
c gli  occhi  le  si  inflarnmarono , o cominciò  a deli- 
rare, a infuriare:  mordessi  le  mani,  rifiutava  di  bo- 
re, temeva  d’  essere  siala  awelcnala.  In  questo  i 

fiolsi  erano  olemli.sln-pilanli,  calore  urcnte.Tulla 
a none  le  continuò  il  delirio,  e perchè  voleva  le- 
var SII  di  letto,  fu  legala.  La  manina  appresso  tro- 
vammo la  febbre  e il  delirio  alquanto  ceduli.Le  se- 
guitava nondimanco  nn  cerio  qual  vaniloquln.e  do- 
Icasi  del  venire  alla  regione  del  pube;  ma  più  ilei 
capo  dali'oreipilc  sin  giù  per  la  spina;  I polsi  era- 
no tiillavia  frequenli,  ed  nrtanli.  Si  seppe  cliel’a- 
borio  fu  fonalo. ilubbio  di  flogosi  alla  regione  del- 
l'ulcro.Si  fanno  applicare  dodici  mignallc  sul  ven- 
tre, e le  si  prescrive  l'olio  di  ricini.  Nel  giorno  se- 
gnila la  reniissionc,  ebbe  rari  scarichi  di  venire.  I 
pidsi  come  sofirn,  la  lingua  impaniala  di  uno  pali- 
na nerastra  , e tali  lo  labbra  ; conlinua  il  ranilo- 
qiiio,  respira  cario,  inquieta  assai. Di  lai  modo  più 
« meno  passò  la  none. La  manina  seguente  demen- 
aa,  polsi  lenii  c profondi , guardo  Iciro  e fisso  , a 
quando  a quando  furibonda,  aggrampa  colle  mani 
chi  le  si  accosla  , dimanda  da  bere  , poi  lo  ricusa 
con  ira  , sforzi  di  vomile,  lingua  sordida  c secca , 
boera  sempre  aperta  , respira  corto  , faccia  livida. 
Fu  preserillo  nn  s.ilusso , il  quale  portò  fuori  con 
sé  non  leggera  cotenna.  Nel  giorno  il  deliriosi  ac- 
cresce, grande  alfannarocnlo  con  caldo:  divenlùfti- 
riosa,  né  valse  il  Icgarla.chc  nella  none  si  sciolse, 
levò  sù;  iisrl  della  stanza  in  elicerà  siala  apparta- 
la, ed  entrò  nel  salollo  delle  informe,  urlando  for- 
te, 0 mellendo  spaventi. A gran  pena  le  guardie  la 
riposero  in  Iclln.  Indi  a non  poco  si  quielù,e  dopo 
una  evacuazione  alvina  di  malcrie  neraslre  con  do- 
lori, cadde  in  sopore.  Alla  prima  visita  del  giorno 
dopo,  fu  trovala  sudaticcia  : liillatia  la  febbre  non 
è mollo  rimessa.  Tornalo  però  in  sé  colla  mente 
nulla  rammcnia  del  suo  delirio.  Respira  con  qual- 
che dilIlcollù.Si  lamenlo  d’ un  dolore  sodo  alla 
mammella  sinistra.  La  lingua  era  grossa,c  gemen- 
te sangue,  per  essersela  smozzicala.  Si  prescrisse 
la  china  olla  dose  di  un’ancia  nell'  acqua  (li  nere. 

La  sera  s’aumenla  il  calore;  nell'alzarsi  per  andare 
a vacuare  padc  in  deliquio.  Il  dolore  laterale  si  fa 
pié  moicsib,  il  respiro  più  oppresso,  i polsi  si  na- 
scondono vieppiù:  senso  di  ardore  alIcfauci.Nclla 
none  delira  ma  non  infurìa.La  mallina  scguenic  la 
Irovammo  Inda  infreddala  c convulsa,  con  vollo  c 
le  estremili  Uvide,acle  ardeoliasima,  .venire  cuUa- 

(t)  P.  Frank  Epitome.  VoUI,  pag.  Ai-EnocfalUide. 
Tridui,  del  Cumtndoli. 

(Si  Cosi  aaacrisce,  con  Blancerd  e Sbenkio,  Giusep- 
pe Frank:  aie  lotici  pati  ineipkaUlidm  Iremcfacitit- 
lem  vidi  quotici  tt-ideiu  non  animadverietalur  l'n- 
flammnlio  cnccphali.Op.  eli.,  vola  I.  p.  Il,  pse  203. 
(.1)Op.  cit.,  voi.  I.  p.  II.  pag.  2f0. 

(I)  In  pn'm:  prorreri.  eomenl. 

|5)  De  re  medìea,  lib.  3,  rsp,  9. 
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lo  e dolente , tosse , c respiro  affannato.  Ij  faccia 
le  .si  fa  sempre  più  cadaverica.  Si  copre  d'iin  freil- 
Uo  sudore  sulla  fronte  e sul  petto,  e verso  le  quat- 
tro pomeridiane  sen  muorc.Appcna  spirala  le  usci 
dalle  narici  e dalla  bocca,eoinc  a gorghi,  una  linfa 
schiumosa  c sanguinoleiila. 

3.  Si  può  qui  osservare,  che  quando  la  Tosetù  si 
sodopose  alla  nostra  cara,  la  emopatia  avesse  gù 
fallo  dc'prqccssi  troppo  avaDiili,e  loccnioquci  gra- 
do di  ncurilide , non  più  suscellibile  d’ essere  do- 
malo, ed  olire  al  quale  poclii  istanti  rimangono  di 
Vita.  Se  nelle  fcbliri  nereottltnle  Ionio  fugace  è 
r occasione  di  porre  rimedio  allo  stalo  Qogislicxi 
clic  loro  si  congiunga  , mollo  più  rapida  essa  é in 
quelle  perniciose,  i di  cui  sinlomi  principali  si  ma- 
nifcslano  nel  sistema  de’  nervi.  Eppcrò  è H cono- 
scere c PalTcrrarc  la  della  occasione  che  rende  oli- 
lissìmo  il  salasso  in  delle  febbrig  nelle  c|uali  essen- 
do per  lo  più  le  p&rlicoile  compuneiiti  I (essuii 
nervosi  in  gravissimo  lorbameolo  , il  corso  delle 
innammazioiii  accessorio  è assai  f>rccipitcvole:  pe- 
rocebò  facile  è il  Irapasso  della  llogosi  sella  polpa 
nervosa.  E il  salasso  da  noi  praticalo  sulla  Toschi 
fu  troppo  tardo.Ollrcdicliè  si  deve  ancora  conside- 
rare nella  noslra  storia  , corno  per  avviso  Ippocra- 
tico si  veggono  iiuasi  sempre  morire  quei  frenUici. 
CUI  succede  T infiammazione  dc'polraoui. Ed  abbia- 
mo nuche  in  Frank,  clic  avviene  in  molli  una  roor- 
[alc  pcrinneiimonìa,  d0|>o  cessati  i sintomi  encofa- 
lici  (I).  li  che  si  scorge  essere  uvvcnulo  anche  alia 
noslra  inferina,  per  quella  tosse  c quel  dolore  lu- 
racìcOp  ebo  si  juanifcsiarouo  ucgti  ullìmi  di  sua 
vita. 

Parrà  fuor  di  luogo  il  ricercare  di  altra  omopaiìa 
nello  perniciosa  frciioCica,  olire  alla  flo</islica.  Ma 
)>ure  se  si  rillclle,  che  non  è sempre  necessaria  la 
trilininmazionc  del  cervello  a proilurrc  il  delirio  fu- 
rioso (2),  il  quale  si  osserva  ancora  nei  casi  di  ato- 
nìa cerebrale,  c d’ irriUzioiic  gastro-enterica,  non 
dubitiamo  di  asserire  clic  la  pernicioso  incnlovaU 
possa  condursi  con  seco  anche  le  omopalic,  ner- 
lasa  c Uiiiosa,  E quanto  a qui^'uUima  si  può  leg- 
gere il  seguente  avvertimento  di  Giuseppe  Frank: 
MtUla  auni  fiùfna,el  praeierlim  quae  in  evaciéoiìo- 
nìAus  rilvì  obserrala  jom  ab  Mippocrùle  elpostea 
a Swìclcnio  /uere,quae  medicea  ctliua  ad  scenam 
qmm  knepar  in  eìicephalUide  iùdiLaUeulot  red- 
dcre  debuissenl  (3). 

CAPITOLO  V. 

DBUB  PBILMCIOSB  CmraBICHB. 

!.  Veramente  avanti  clic  il  Clinico  modenese  ci 
dosso  la  magistrale  dipintura  di  coleste  felibri,  al- 
quante di  esse  erano  già  stale  notale  c descritte  dagli 
anlicJii. belle  carolicke  avevano  parlalo  Galeno  (4), 
Paolo  Egiiiela  (5),  Aaio  (6),  Alpino  (7).  Delle  /e- 
targicke  Lomiiio  (8),  Eugaicno  (9),  Foresto  (10), 
Boiielo  (11),  Pechliuo  (l2j,Uc&lauraiido  (l3).DcUo 

(fl)  Tclrahibl.  2.  Sorm.  2. 

(7)  De  Med.  MclhiNt.,  lib.  X. 

(H)  Obwrv.  mcdiciiral.  I.  2. 

(0)  I>c  SA'orbulo. 

(IO)  Lib.  X,  Obsrrv.  39. 

(tl)  In  ined.  S«pip|UrioQ-  paralin  , ad  L 9. 

(12) |..2,oi>*erv.20.  I . « 

(13)  De  cura  IloeinitrUei.  0.  XI. 


DELLE  PERNICIOSE  ENCEFAI.ONERVOSE. 


csmaiote  Rimio  (I),  Alpino  (I),  Silvio  (3) , Wil- 
Us(i),  Pucrario  (S).  Dello  opoplolicho  Avicen- 
na (8) , Zaculo  lusiUiDO  (7) , Horloii  (8) , Syilc- 
nham  (9),  Lancisi  (lOLGolilio  (II),  Camerario (12), 
Bianchi  (13),  Elvella  (14).  Ma  il  Torti  iiolò  in  esse 
molle  piu  cose  Uegii  allri,c  fermò  poi  ad  esse  quel- 
la speciale  utilissima  terapia,  elio  prima  di  lui  era 
stala  d mal  certa  e incostante,  ovvero  troppo  invi- 
lita dall'cmpirLsmo.  Sigvrart  (15),  Wcriof  (IG),  llu- 
clincr  (17).  SIrah  (18),  Lafond  (19),  Borsicri  (20), 
seguendo  l'esempio  del  Torli, ne  dettero  anclie  es- 
si III  promesso  di  tempo  tali  istorie,  o si  ne  illustra- 
rono la  diagnosi  e la  scienza  curativa,  che  nuli'  al- 
tro si  potrclibe  avvertire  in  cosilfallo  arlicolo,  die 
f!il  non  aia  sialo  da  molti  e classici  autori  lasciato 
in  pubblico  ammacstramcnlo.Pcr  la  qual  cosa  del- 
le mollo  perniciose  calaforicht  che  noi  osservam- 
mo, non  daremo  qui  sloria  se  non  di  quello  poche, 
che  0 per  qiuldie  singolare  oino/ialia,  o per  non 
ordinario  mclodo  dì  cura,  ci  sì  oircriruiio  degne  di 
particolar  limcnihranza.  Crediamo  inollrc  di  recar 
qualche  ulililà  a questo  genere  di  perniciose  colle 
necroaco}>ic  di  alcune  di  esse,  clic  alla  line  di  que- 
sta seconda  parie  saranno  eolie  altre  descrille. 

Ma  prima  dì  scendere  a'  particolari  ci  sia  dato  di 
Iraltencrci  con  alquaulc  parole  iniorno  alla  distin- 
zione iiosogralìca,chc  a noi  sembra  necessaria  nel- 
lo perniciose  cataforichc;  pcrocchò  non  tanto  nella 
lettura  degli  autori  classici  die  ne  lrallarona,quan- 
to  ancora  nelle  osservazioni  che  si  fanno  al  Icllo 
degrinfcnnl,  si  ò talora  indecisi  sulla  giusta  dciio- 
minaiiono  da  darsi  a coleste  febbri.  Per  lo  che  noi 
abbiamo  ridalle  tulle  quelle  perniciose,  in  che  un 
sopore  morboso  per  la  sua  inlcnsilA  o durala  si  ma- 
iiilesla  come  sintoma  predominante  sopra  tulli  gli 
altri,  sono  il  litoio  di  cataforiche.  Delle  quali  poi 
sono  alircllanle  variclA: 

Le  lifomanlache,  in  che  il  malato  giaco  con  oc- 
chi chiusi,  scniendosi  cascante  di  sonno,  nè  può  a 
vcrun  paltò  addormenlarsi  (21). 

Le  coiHOtose,  in  che  il  molato  è in  allo  sopore; 
ma  riscosso  si  desia,  ricade  però  di  subito  sonno- 
ìciilo. 

Le  Marqiehe,  con  sonnolenza  continua,  delirio 
diinciilìchcvolc,  e loniure  ne'  niovimciili,  Irisino, 
disfagia. 

Lo  cnroliclie  con  sopore  profondo,  da  non  iscuo- 
loisi  uè  per  ischianiazzo.iiè  per  concussione  o pun- 
tura: sullo  la  quale  però  il  niciiibro  puiilu  si  con- 
liac.  'frisino,  disfagia,  e lalura  siiilomi  di  opisto- 
luno. 

(1)  Prav.  I I.  cap  2. 

(2)  lltsiur.  febr.  fpidem.  Observ.  8. 

(3)  Pras.  nied.  Appcml.  10. 

(4) Pathd.rerebrl.  C.  4. 

(5)  lo  not.  ad  Boruct.  Thesaur.  med. 

(6)  Op.  mcd.  de  feU.  Afiapleiia  pvriodii-a 

(7)  Ulator.  uiorbur.  priucip.  A.  I,  hislor.  33,  du- 
biolV. 

(8)  De  Proteif.  febr.  gen. 

(9)  Op,  med,  Epiaial.  I. 

(10)  De  DOI  palud.  I.  2 Epid.  I. 

(11)  Aria  mèd.  Beruliu.  Uccad.  II. 

(12)  De  Curi  usuad  kleram. 

(13)  lllsiui  bacpaiia.  . 

(14)  lUriii'il  des  meibadcs,  p.  298. 

(CS)  liisst'it.  de  frbre BupuruBa  funesta. 

(IG)  Observ.  de  lebnbus  eie. 


SI 

Lo  apopIelicAe  con  grave  sopore,  respiro  ranio- 
loso,  siiilumi  paralilici. 

Le  calalepliche  con  Immobililè  di  liille  le  mem- 
bra, privaziunc  do'sensi,  sopore  con  occhi  apeili  e 
Itssi,  respirazione  lihcra.pcrmanciiza  nella  posizio- 
ne in  che  furono  colli  dal  parussismo,  siulomi  te- 
Unici  (22). 

Egli  è fuor  di  dubbio  che  ì carallcri  da  noi  sla- 
bilili  intorno  alla  diagnosi  delle  varie  pcniiciusc  ca- 
taforiche  valgono  se  non  altro  a indicare  l'abballi- 
menlo  maggiore  o minore  delle  viriè  vitali, e i gra- 
di altresì  dell'allcrazinnc  delle  poicnze  organiche. 

Di  che  panno  cavarsi  crileri  per  la  prognosi  anco- 
ra di  delle  febbri.  Olire  a ciò  le  omt^ulìe  aloniclic, 
nogisliclic  e biliose,  che  si  osservano  dominanli  or 
iicll'nna  or  nell' altra  perniciosa  con  calafora,  ren- 
dono aneli' esse  non  dispregevole  la  dislinzione  da 
noi  adollata.  Imperocché  quanlunque  in  generalo 
l'osservazione  ci  abbia  cosirclli  a subilirc,  che  lou 
l•coslcIosa  colie  uaDcsiiu  voauc  rcò  avEia  ui  divhsi 
laoiviDci  oiopATia  oivusi,  spesso  però  ancora  ab- 
biamo noUto  rispelto  alle  calaforìclie,  prevalere 
sopra  le  altro  l' omopalia  atonica  nelle  caroliclio  e 
nelle  calalepliche,  non  oltrepassar  queste  il  lerziv 
parossismo;  assalire  di  rcpeiilc,e  talora  non  esser- 
vi tempo  d'allendere  gl'  intervalli  fcbrili,  e ituversi 
amminisirare  la  cliinacon  li  antispasmodici  nel  me- 
desimo parnssìsmo.L'omopalia  Rogislica  essere jiiii 
propria  delle  apopiclìcho  e delle  leUrgiche.  E lo 
lifomaniachc  e le  comatose  manifeslarsi  per  lo  più 
con  omopatia  biliosa.Dcl  che  porgeranno  uii  esem- 
pio le  Ire  slorie,  elio  qui  sello  ripurlcrcino,  la  pri- 
ma dello  quali  apparterrà  alla  perniciosa  carotica. 

2,  Francesca  Pacchiani,  dì  temperamento  nervo- 
so, di  corpo  macilcnte.si  riparò  al  nostro  ospedale 
nella  stessa  accessione  pernidosa.Niill'.’illro  clic  un 
respiro  nasale  lungo  e sibilanle  dislìiigucva  i|uesi.i 
inferma  da  un  cadavere:  polsi  esilissimi  e celeri; 
immersa  in  cosi  iirufondo  supare,cbc  furie  avendo- 
la scossa  e punzecchiala  la  non  se  ne  addiede  per 
nulla;  le  eslrcmilà  fredde:  Irismo  delle  mascelle: 
narici  e bocca  aridissime.  Coloro  clic  hi  cundusse- 
ro  aH'osped.ilc  ri  dissero  essere  questa  la  sccoud.i 
accessione.  Per  la  qual  cosa  noi  tosto  ordinaniino 
la  cliìna  oppiala  alla  dose  d'un'oiicia  da  d,irsi  nello 
stesso  parossismo,  congiunianienic  ad  una  poniala 
del  pari  cccilaiile  da  praticarne  frizioni  lungo  la 
spina.  loeimcalelc  le  mascelle,  le  inferuiiere  pule- 
rono  farle  inghlollirc  la  china  preserillale;  ollrodi- 
ebè  alla  sera  le  fu  messo  un  cri.slèo  d' un' altra  on- 
cia dello  stesso  farniaco.La  manina  durava  il  sopo- 

(17)  Oisserl.  de  febre  ieri,  irilerni.  epid.  soporo«.i, 
a|>upli'iiam  nieiitienie.  ut  plunmuiu  fuocsla.  jusia 
lamcii  mcihodu  felieiier  curamla. 

(18)  Uo  febr.  iitierm . observ. 

(19)  De  febr.  inlerni.  soporosìs. 

(2U)  Med.  pras.  de  febr.  interm.  comil. 

(21)  Aypuvrv^ii  d'Ippocraie.Lifomauia  di  Ua- 
leno. 

(22)  Galeno  sullo  il  nome  di  calafora  romprende  l’e- 
luplcasis,  il  caro,  la  catalessi,  e lune  le  sllre  aifcie'- 
iii  soiwruse.nuo  accompaguate  da  febbre  coiuiuua  (1.. 
13,  Ùeifa.  mede  od  ) Anche  Wcriliof  ha  cumprcso  tra 
le  sue  soporose  le  liromanìarbe,  le  apupicliche.e  le  ra- 
lalcpliclvc  (Observ.  de  febr  I.  e II  ).Da  qucsli  esem- 
pi siamo  siali  indolii  a rolloearc  le  pcriiieiose  roo  n- 
fumaiiia.  .i|ioplcs,ia  e calalcpsi,  sello  il  gtuere  dille 
Cdlst'siivbc. 


STO 

tc.  ma  i pulsi  erano  un  pot  u più  viO,c  il  rc»lo  <ic-l 
jiuiaxa  uiij  plurima  U'iiiibaione  «Iella  perniciusa.Si  j 
pruM'guì  la  cma  coinè  iiiiiau/t.  Il  paru^isUino  aiìilù! 
^raJiilamuUc  ceilcndu  sino  al  giurnu  appresso, nel 
«pi. ile  fu  trovala  lisvegMata  con  facile  Ucj^lulizionc,  I 
<-  loMiiiia  itiM'iiima  u nuova  vita.  i 

in  I tiare  la  diiiia  nel  parussisino,o  corno  c quan- 
«io  convenir  possa  questo  modo  «li  terapia  sì  parlo- 
là  nel  libro  2>(.‘con0o.rraUanto  scMicne  le  puriiicio*| 
se  c.il.iK  pliche  c curoiiciic  ne  abbiano  olTt'rto  il  più 
ratoma  c tu  >pasmo,  non  è da  lacere  come  troviti-  ! 
si  li'diinonian/e,  eb'uilc  si  sono  acuutnpa^milc  an- 1 
t ora  con  altro  omupalio.  Va\  in  vero  se  llollerio(l),  | 
Kicole  Sassonia,  Bornio  (2)  cd  altri  soslengouo,  ' 
che  talora  la  cataicssia  è stala  prodotta  da  bile 
sk'uiperata  u soperchia  o aherranb',  puossi  info- 
nnm  che  la  perniciosa  calatcpiica  faccia  pure  lai* 
Volta  il  suo  corso  colla  oinopaliu  biliosa,  i.a  quale 
]M>i  è ^tala  messa  fuori  di  «piisltonc  nella  pernicio- 
sa curolien  dal  Weiiliof  per  le  seguenti  avveiieiuc: 
.subn  em  //ucmt/mu  ii!i/»errime  pernidosn  cnroltea 
( oirx'iitum,  et  exfinctum  comperi,  i/iit  diu  ante  de 
duhre  hDiìocliondrii  dexiripiT  tnieri<rl/a  couyuc- 
slns  orni;  ifuae  tùs  etnu  tu  alio  dinin  nctjro  ximi- 
lila-  ante  uliiinot  annoa  nolula  /"ueni,  inincmo-’ 
7e«im  rci'ocunii  j)rae«iidioiiem  //i/ipocrniis  (.1):  fc-  \ 
ItffS  ex  /i</pocum/rior«ni  dolore  uhorlae  fmi/ó;n«c  : 
iKiit;  in  hÌH  }>t(jfundus  sopnr  pessimum.  L^d  àltro* 
'«•  il  mcilchimo  Weiiliaf  soggiunf»e  : /dures  cfiim  • 
i'H'11'n  7(4>>s  ^arus  «feind  .*  vorripnilt  cardiatfjia  \ 
•;favi,ii  tvrkx/rtuii  H epaiilidc  Ud  nianiium  instar  \ 
in  pruccniile  acccssiune  o//fkii  /iienml;  fi/mpto-  \ 
mute  orinmbi  ex  noiissimo  roiisensn  boepoiis  prò- 1 
Jnm/ins  o//’cdi,  et  diirMim  Miifiri«»nnn  i^mi  dcr  ir-  ' 
riliitoìiim  cum  oriTleio  ren/ricn/i  ^i).  il  sin  «(iti 
«b  Ilo  sia  a sunicietiza  <|uanlo  alte  carotiche.  Basse-  > 
icim»  ora  n «lescrivcre  una  perniciosa  npopiclicj. 

Maria  Turclniti  mman.i  «ranni  12  «ti  furti'  c 
i'IibuiL'a  eoililuzionc.  .s.trl:i  «ti  tnirsiiere,  cnlró  nei 
ini'lro  fvpi-d.de  che  già  aveva  solfcrludnoparossis- , 
>01  di  t<  r/.ma  fuori  di  csso  con  fmlissimo  dolore  di  ’ 

• .«pii.  I>i  nini'dl  aveva  usato  un  purgativo  «l'olio  di 

nriiii.  Mie  ore  tre  pomeridi.iiK*  « eco  la  febbio:  poN 
:•>  calore  forte  alla  faccia  e sul  petto,  lesi 

ci  iporoiidri,  ptitoioiic  iirilabilissima  delie  arterie  I 
i'-m|)oi;ili  e deircpigiislriclie:aUerala  la  mente,  iii-^ 
« lina  alla  sonnolenza.  Salasso  di  una  libbra,  coleii-  : 
imso.  {.a  sera  sintomi  più  gravi.  I.iiigiia  grossa, bai-  j 
l.u/ie.  respilo  airaimoso.Allro  salasso  come  sopra,  * 
< iin.i  bcvamla  larlari/zal.i  in  neve.lla  «lue  sr.urielio 

• li  V(  nlre  nella  nulle:  il  parossismo  si  scioglie  con 
Mid.iie.  V«‘rso  le  .undici  «lei  giorno  appresso  la  feb- 
bic  «:  riiiM'ssa.  K stupida;  loleiTogala  risponde  a 

• .l^aci:lo  ; segue  il  d«dm*  di  capo.  In  questo  inler- 
v.illo  sei  lUl.ive  di  (bina  sciolta  in  uc«|iin  nevata. 
Alla  sn.n  nuova  accessione  con  poco  freddo,  indi 
M -pmc  pruroiidissitiio.  loi  purc  di  tulle  le  membra,  ; 
piu.ilir/ala  al  braccio  sinistro,  accesa  in  volto,  re- 
q ii'o  sii  rloioso.  polso  Utrgido  c «lurello.  Altro  sa-  ; 
l i'.M»  d nn.i  iibbin  paiiiiienl«‘  con  cotenna,  la  (piale 
P>-io  non  si  vede  clic  al  ceiilru  del  crassamcnlo.ba  , 


It  I \ 

manina  dii  di  $egu«mtc  fu  trovata  in  questo  stalo 
iiu-dcsiino,  V f«>rse  peggio;  pcrocdiò  crasi  un  poco 
inartMlii  rigidamente  all'imlietro,c  avea  nascose  le 
pupilli?  sullo  la  palpebra  superiore,  c i polsi  s'cru* 
no  abbassali  di  niuilo.  Lavature  freildc  al  capo,  e 
olio  coppe  da  taglio  lungo  la  spina. .Vile  due  pome- 
ridiane trovammo  I inferititi  sudaliccia,  la  febbre  c 
gli  altri  sintomi  «li  mollo  calmati.  China  alla  dose 
d'im'um-ia  nel  sutmnmiluvalo  veicolo.  Fatto  sera, 
una  forte  spnsinoilia  della  regione  Inlcrscapolarc, 
e il  craitip')  alla  maini  destra,  c il  torpore  di  tutto 
il  braccio  corrispoiidcnte,  e la  lingua  non  sriull.i 
nè  pronta  nc'snoi  inovìinmli  sembravano  siiiUmij 
pnjcur>orì  «ralirn  più  fiero  parossismo.  Andossi  iii- 
natizi  c«m  .dira  do-c  di  china  come  sopra.  Ili  fallo 
alle  sei  p«Mueridi.ine  del  giorim  ajtprcsso  «lette  su 
nuova  febbre,  nella  «|uale  jK'rò  i sintomi  apoplclicì 
lum  salderò  a tale  ferocia  «|nanta  se  no  temeva.  SI 
replicarono  le  fredde  lavature.  Si  sciolse  <|UCsto 
accesso  con  smlorc  copiosissimo.  Dopo  que>to  pa- 
rosskimi,  altri  non  ne  vennero  dei  perniciosi.  KgU 
è perù  da  notare  clic  la  malata  nei  giorni  di  conva- 
lcsccnz.1  ad  ogni  presa  dì  china  spcrinionlava  torti 
ardori  e pungiinenli  allo  stomaco  tali, che  si  dovei* 
loro  unin?  alla  corlcccia  dei  sali  neulri:c  non  coin- 
porltiiid«)si  m mmeno  questi,  si  dovette  sostituire  a 
simili  rimedi  una  de«*o/.ionc  di  pìaiilc  amare. 

.^on  è adumiuo  sempre  vero  ciò  clic  disse  Rem- 
beri  Doduneo  «Ielle  perniciose  calaforicbe:.Si  eniin 
tempore  poroxymi  pteraque  temere  fenlenftir, 
mm  rrtro  in  tp.sn  «iccessione  acqer  ti(;/icit(.y).0uft- 
sic  regole  generali  sono  .‘Spesso  falle  vane  dalla  nc- 
ce.ssità  di  mieiiderc  alle  oniopatic  c massimamenlo 
alla  Infiiimjiiatoria,  della  quale  la  nostra  apopletica 
pr«*.'Cnta  un  OMunpio  non  ordinario. Verissima  invc- 
c«*  ci  .sembra  F avvertenza  d’ un  pratico  de’ nostri 
tempi:  i fhris  intcrmUtens  cum  cutujdmrft  snepc 
com/d(<  rifiom'm  innammaloriam , .sac]>e  bilinsam 
/micse/i  fl  (b).  K a noi  poche  occorsero  Iclargiclio 

0 apopiclicbe,  in  che  pernicllere  o accompagnare 
non  dovcsdino  il  ^ul<l.s.so.SimilinClilc  operarono  più 
volle  in  «pjc.ìli  medesimi  ca.si  Torti,  Morl«)n,  c Wer- 
lliof,  sicemmi  ò stato  da  noi  dicliiaruto  nella  nostra 
lettera  al  T«immaslni  (7).  Ma  chi  si  farà  a scorrere 
tulle  I«:  storie  «Irgli  autori  (pii  .sopra  lodali,  lioverù 
ancora  die  in  alcune  pernicioso  lelargiclic  o apo* 
plcliciic  c.>sj  pure  usarono  con  pro/ÌUodclla  cortec- 
cia avvalorala  da  niedicameiitl  (onici  c nervini;  c 
perchè  le  cure  liuMiroiiu  loro  a ottimo  line,  cnii- 
vieii  deilurre  che  in  esse  febbri  si  Iraltassc  di  mm 
atonica  oiiKipalia.  V.  (piaulumpic  noi  abbinino  il 
jiiù  spe>'«>  o-s«Tvato  V oniupalia  biliosa  compagna 
delle  f bbri  iiroinaiiiache  e comatose,  non  po»ianu» 
perlanlii  r-dmlerla  dalle  letargiche  c apunielidic. 
Imprrocdiè  mm  è per  noi  nè  nuovo  nc  dubbio  che 

1 turbaini-nli  ibd  Msteina  delta  vena  porta,  donde  le 
alterazioni  furti  «iella  bile,  danno  pur  essi  soli  ca- 
gione a sinl«iini  «F  apoplessia.  Si  sa  clic  gli  aiiliclii 
accu.^a\anu  F;iir.<bìie  ili  un  p dcre  prcilispommle  a 
simili  uirc/.ÌMiiì.  N’ullesiii  nel  «tomento  alla  st«>ria  «l«'l 
scUitno  di  gli  t'pideinì  d'J|«porralc  dice, clic  «picU  a- 


( I)  ('.cimiK'ni.  a«l  f!«'ar.  12  I I. 
.2)  fl-ml.  >i  |ml«hr«*i  L.  1,  Sccl 
{'I  r .ac-  pr.ioi.ot.  2.  di. 

^«  (>li«frv,  fio  r«‘bf.  Mili'iin  li  VI. 
it'"  rv  nijd.  nn'd.  «dvciv.  !•  i 7. 
IjS  I jj.jIv  l'ioz  lilid  'lu.  l.\ 


IV. 

^Jalaplv.'ta 


Voi  d 


(7)  V'fili  >1  T«>rl«  indie  Storie  1 , 3,  1.  S,  ddlo  l«*iar- 
gi. htt,  ^!  >r«i'ii  5iUf  Sioric  23,  c 2fì.  delle  «IKipliln  bc: 
WcrUnjf  alle  Si.-r»»*  IO.  v IO,  f*«l  jtirove  «lolle  sur  so- 
|K«(oso;  o lo  nusM.i  l•'lll  ra  ol  iommasiin  Milla  lt>^gooi 
nelle  fcbbii  luiuniOiculi  | «:in.  ptig  V.  10,  11- 


Digi;ized  1- . Googic 


bELLE  l»EU^^aOSE 
popIcUco  morì  per  oroorM)  di  irrilucione  biliuìia. 
Ounubbcro  benìssimo  il  grande  ìm|>ero  clic  ha  il 
regalo  su  questa  nialallin  r.:ilem>  c Itufn  (I).  K Iro- 
vcroi  infine  notato  il  nuMloiino  risecre  romc  causa 
di  apoplessie  (la  Roneto  (2).  da  Morgagni  (3),  da 
Wciibor  (4),  e mille  altri. K Wcriliof  tra  le  sue  per- 
niciose avendone  vedute  al(]ti3nlc  morirò  con  sin- 
lomi  apoplclici,non  dubitò  di  riportare  anrbe  que- 
sti sintomi  alla  medesima  musa,  alla  qnnic  ripor- 
talo aveva  il  caro, il  coma.il  letargo, c la  calalcpsia. 
Terlinnac  e))WetntctfO  noa  Dernn/e.v  hujus  comti- 
tuUonia  cum  in^iqni  OHh  ['.vocia  loti  corpori  et 
capiti  maxime  tn/etisa  in/c»tarc  con.vuevmmt,  et 
</cmou.stratum  ftrofcvlo  lum  ip.sue  dedcninl  oausac 
pTocalharlicae  lum  jiccttone.'t  rpjorumrtam.  tam  e- 
tiam  Bxjmplomata  pteraque,  òitis  praeriptic  o//fri- 
rmm  crasini,  et  directione.in  valile  vUialam.  Chiu- 
deremo questo  capitolo  delle  ealafnrìeho  col  rirc- 
rirc  da  ultimo  la  storia  di  una  perniciosa  liruniu* 
Iliaca. 

4.  Venne  alPospedalc  una  donna  romana,  di  no- 
me Petronilla  Capovaiii,  orlolaiia  di  mestiere.  .Vve- 
va  sofferto  a casa  sua  tre  parossismi  di  terzana  sem- 
plice ; era  gravida  di  cinque  mesi.  .\lla  visita  del 
giorno  la  trovammo  con  febbre,  polsi  minuti  c ce- 
leri, cute  aspra  e secca,  bocca  amara,  lingua  sor- 
dida,tinte  in  giallo  le  tempia, e lievninente  giallic- 
cia rulbuginea  degli  occhi,  rulli  acidi, senso  di  pe- 
so allo  stomaco,  tossctla  molesta  c frequente,  do- 
lor di  capo,  grave  perdimento  di  forze  , c inclina- 
zione ai  sopore.  In  questo  medicina  purgativa  di 
rreinor  tartaro , essendo  conlraddcUo  I’  emetico 
dallo  sialo  di  prcgnezza.Trc  scarichi  di  ventre  nel- 
la notte.  Lo  mattina  dopo  fu  trovala  in  sudore  e in 
remissione.  Così  stette  lutto  il  giorno,  in  die  per- 
siMenii  grindizi  di  non  leve  oniopaiìa  biliosa  si  re- 
plicò In  suddetta  medicina  purgativa,  ond'ebbe  al- 
tre mosse  dì  venire.  Il  parossismo  fu  pronto  nel  dì 
segnente.  Tutti  ì se^ni  sopra  indicati  apparvero 
piu  gravi  : il  colore  isterico  a tutta  la  faccia  o al 
petto;  s'aggiunse  il  coma  vigile  in  modo  il  più  mo- 
lesto e strano  che  mai  si  creda  : polsi  conlratli  c 
innmli;iion  può  lollerarc  nò  luce  nè  rumori.  In  sul- 
l'albore del  seguente  mailino  si  sciolse  di  nuovo  in 
sudore,  e la  febbre  fu  trovala  in  remissione. Un'on- 
c'iii  di  cltiiiachimi  combinala  col  rabarbaro  prese 
in  questo  intervallo. Sì  dubitò  da  certo  medico  che 
questa  cliinacliiiia  fo.ssc  stata  inulilmcnlu  data,  pe- 
riicchò  mosse  qnaldie  scarico  di  ventre;  c V altro 
paros.sismo,  clic  più  grave  dei  leste  accennalo  col 
^olito  coma  aiiripnoidc  assalì  V inferma  nel  ve- 
gnente gioriHi,fii  attribuito  aH'avcr  congiunto  quel 
rabarbaro  colla  corlcccia.  Ceduto,  la  dio  grazia, 
nncln!  ipieslo  parossismo,  si  delle,  fenili  nella  no- 
stra vista  di  ovviare  alla  biliosa  omopalìa  , allret- 
l.nila  dose  di  china  i'(iinbina(u  collo  stesso  rabarba- 
ro. (Questo  preparato  promosse  nella  inferma  una 
scurrunzìa  nulabiiissiniD  , per  la  quale  si  liberò  di 
molle  maiorie  biliose,  c da  due  lombrichi,  c nc  eb- 
be. nel  supravvciiulo  nuovo  parossismo,  allc^gia- 
meiito  assai  io  (olii  i siolum^.^ella nuova  remi.s:>io- 
ne  si  seguitò  eirtla  cliiiia  come  sopra  : parussiaini 

li)  Ih*  inri,iii(-|io1ia>De  atrahil. 

(2)  S*'polcn*i,  Id»  I,  2. 

l-l)  Delle  yvU»  e.iusc  delle  inalaUic  T/a- 

du/iooe  del  I.ell.  VI. 

(V I Obsrfv.  de  fi  t»r . inteim.  $opor- 

(li)  Do  Jicyrbuu»,  p«t’.  ahi. 
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perniciosi  piu  non  apparvero.  Rcblolle  per  alqnanii 
giorni  lo  lerzana  semplice,  la  quale  infine  eedcMe 
ancliN'lla  alla  corteccia,  c la  Capovaiii  parti  ri>aiia- 
la. Ma  più  tardi  nello  stesso  anno  questa  inedosiina 
infiTnin  tornò,  c sotto  il  parossismo  tl'  una  perni- 
ciosa algida  lasciò  la  vila  nel  nostro  ospedale. 

K qui  per  i sinlomi  c pel  modo  con  che  cadde  la 
ferocia  dì  essi . è manifesto  avere  questa  febbre 
trailo  gran  parie  del  suo  genio  pernicioso  daH  ab- 
boiuianzu  u alterazione  della  bile.  V.  la  nostra  os- 
servazione concorda  con  quelle  d'Kiigaleno,ìl  (pia- 
le avverti:  i/uondo  i/iudcm  òilis,  cujas  Comes  ler- 
tiami  esse  sulel  matjis  de  sua  natura  aqrqpnuifii 
exr.ilnre  vaia  est,  r/mim  earurn,et  soporeia  (.1).l.e 
evacuazioni  biliose  pertanto, die  o per  opera  di  na- 
lurn,  0 per  razione  purgativa  del  rabarbaro  da  noi 
usalo,  avvennero  verso  la  fine,  ccrlamcnte  furoii 
quelle,  che  tolsero  il  cantllcrc  pernicioso  alla  feb- 
bre. K (icrdiè  nelle  perniciose  romanesche,  o co- 
inalose,  o lifmnuniadic  facilmente  aveva  osservalo 
anche  il  Lancisi  complicarsi  gl  imbralti  biliosi  delle 
primo  vie,  fu  desso  nuel  grande  osscrvalurc  , che 
propose  il  primo  in  udii  casi  I’  unione  della  cor- 
teccia col  rabarbaro,  come  utilissimo  mezzo  ondo 
adempiere  le  due  indicazioni  i6)  Nun  è sempre  ve- 
ro che  rechi  danno  lo  disserrarsi  del  ventre  solfo 
r uso  della  cbinadiina.  Anzi  noi  abbiamo  veduto 
spesse  volle  (trattandosi  spcziolmi'iile  di  una  bilio- 
sa omnpalia)  venire  deManiii  gravi  e irrimediabili 
dal  costume  d’alcuiiì  medici,  clic  temendo  colesto 
fenomeno  hanno  praticalo  di  unire  l'uppio,  il  dia- 
scordio  , o altri  torti  aslringcnti  colla  cbinadiina. 
Ecco  come,  aminctlcndo  le  nostre  oinnpalìc,  si  tro- 
va modo  di  conciliare  ancora  prccelli  pratici,  clic 
a quelli , che  non  seguissero  nelle  perniciose  il 
inclodo  analilico  per  noi  raccomandalo  , sembre- 
rebbero a prima  vista  conlradditlorii.  Impcruccbò 
riìun'  altra  dottrina  soccorre  meglio  alla  regola 
adaitcvolc  a casi  particolari, c uimi'allra  meglio  nc 
addila  le  eccezioni.  Come  ad  esempio  nelle  perni- 
ciose calaforiclic  per  noi  in  alcuni  casi  è sunto  il 
precetto  di  Sydcnbam:  VUandae  ante  omnù»  era- 
cii/i/(ones  qualcscumque , cum  vel  blandissima 
calharsis  (7);  in  altri  casi  santo  egualmente  è quel- 
lo di  .Monginol  : ^Yemo  sibi  fìngat  solius  quinqui- 
noe  beHejU  io  praecaveri  posse  damno  ex  gastri- 
cismo emergenlia  (8).  Le  quali  due  indicazioni . ol- 
tre al  mostrarsi  l una  opposta  all'ailru,  poirebbero 
altresì  riuscire  danticvoli, tulle  a precetto  generale 
in\nriabile  di  terapeutica.  Quando  , secondo  i no- 
stri principii , vengono  ad  essere  ambedue  racco- 
inamlalced  ulilissime,  per  la  varietà  delle  omopa- 
lìe  clic  suo  traggono  le  perniciose. 

aPITOLO  I. 

DELLA  PEIUI1CI0SA  EPILCmCA 

1.  Innanzi  che  alle  nostre  febbri  periodiche  a- 
vesscro  i medici  compartito  la  grazia  della  china- 
cliiiin,  la  perniciosa  epilelllca  si  era  già  mostrala 
in  lutto  tu  sue  forme  a!  medico  G.  Caldera  (fi).Ou- 

(0)  I.tincisi.  De  nox.  palmi,  v-tlluv.  L.  2.  Epid., 
IV.p.  IV. 

(7)  K|M4i.  ad  Rolicrl.  Rrady. 

(X)  Vedi  in  l.am‘4Si.  Op.  cU.  Epid.  VI.  c,  8. 

('J)G.  Caldera.  Tribufial.  ined.,  p.  223. 
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■IpcIiì  fu  Ja  lui  (Iella;  Febris  duplex  terlUina  epi- 
leplica,  a sijmploiMUe  epileplieo  in  eiagulia  pa- 
roxtjtmis  periodice  recurrenle.  E il  Boiielo  dtsse 
(li  (jiicsia  »s»ervaiinn«:  ^'efrrta  epilepircoe  memi- 
nil  G.  Caldera , nonne  el  a nullo  mediconun  oh- 
servolae  (I).  Il  Caldera  le  vide  in  una  raneiiilla  di 
dicci  anni.  Oli  accessi  erano  cosi  forti,  circuii  eb- 
be a dime  : puella  a daemone  obsessa  vUtebaluT. 
AIrocissiino  mnrdicaiioni  di  slomaco  precedevano 
i parossismi.  Egli  elilie  la  ventura  di  portarla  a sa- 
nili merci  replicali  salassi,  o varie  misinre  cardia- 
clic  , che  faceva  torre  all'  inferma  negl'  intervalli 
della  febbre.  Altra  osservasione  di  simil  perniciosa 
vicn  ricordala  dal  Bartoliiio  , fatta  sapr^un'illustre 
cinviiietia  , osirutia  al  fegato , la  quale  alTclla  da 
febbre  periodica  , al  secondo  accesso  febbrile  si 
accompagni  l'epilessia  si  che  l'inferma  ne  mori  (1). 
Anche  iic'saggi  deirAccademiad' Edimburgo  s'ebbe 
lina  storia  d' una  quotidiana  epilettica  (3).  Seoixio 
fece  menzione  d'una  febbre  epilettica  quartana  fi). 
Apparlongono  alla  febbre  di  che  qui  si  ragiona  l'e- 
pilepsia  febricosa,  non  che  receUatpsia  febricaea 
del  Sauvsges  (S).  E quanto  alla  prima  insegna  il 
Sagar:  Haec  apeeies  periodos  aerool  febrU  tnler- 
millenlis;  Ainakina  euravi  Aonc  epilepsùim. 
Quanto  alla  seconda  insegna  egualmente  : Sereni 
periodos  febrium  inlermillenlium,  «nde  et  nosci- 
tur;  Jf  iruuEins  priaceps  remedmm  Aie  habelur  ((). 
Si  trovano  inoltre  delie  epilessie  con  febbre  perio- 
dica curale  colla  corteccia  , in  Grainger,  Hirchel , 
Tode,  Tissol,  Bang , Dumas,  Ruer  (7).  Capitarono 
ancora  soll'occhio  a Luca  Tozzi , ed  egli  io  tratti 
feliceinenle  colla  china  siccome  gliene  rendo  me- 
rito il  Torti  (8).  Il  sig.  LauUer  descrisse  assai  bene 
una  perniciosa  epilettica , veduta  in  una  donzella 
di  sedici  anni  , o da  lui  guarita  mercè  la  corteccia 
del  Perù  (9) , c il  sig.  .Ahbcrt  ne  riporta  in  com- 
pendio la  storia  (lO).Di  molta  importanza  egli  è in 
idlimn  l'esempio  di  una  epilessia  periodica  col  li- 
tio di  lerzana,  guarita  al  sopragginngere  d'iin  tifo 
petecchiale,  e riportato  nel  Giornale  della  Soeielli 
medicn-cliirurgicadi  Parma  (ll).Niuna  perù  di  tan- 
te narrazioni  è meglio  di  quella  del  Caldera,  che  lo 
la  rappresenta  al  vivo,  siccome  nessun  altro,  a pa- 
rer nostro, ne  ha  data  più  sana  spiegazione  del  sin- 
loma  consensuale  dell’epilessia,  per  quello  che  In- 
nanzi vedremo.  La  nastra  osservaziono  mostrerà  di 
non  ordinario  questo,  che  mentre  la  maggior  parte 
dei  testé  nominali  medici  videro  sopra  i fanciulli 
coicsta  periiiciosa,noi  la  vedemmo  in  donna  attem- 
pata d'anni  cinnuantalrè.  Senoncliè  pure  il  Sauva- 
ges  ncll'nspcdale  di  Alès  incontrossi  a curare  una 
lelarlrolla  epilettica  in  un  soldato , ch'era  beo  ol- 
tre con  gli  anni  (12). 

2.  Vilinria  PapaloUi,  (Tanni  53,  di  sana  coslitu- 
zioiie,  rom.ma.calzcllara,  per  infreddatura  sul  cor- 
po riscaldala,  e patèmi  (l'animo,  fu  presa  da  deli- 
quio, preceduto  da  Boro  dolor  di  lesta;  ((uindi  ac- 

(1)  Banfi.  Ansi,  pract.  L.  IV.  jj.  I.  Obserr. 

(2)  Thom.  Baclotia.  es  coment.  I.  Daa.HorsUi.Ceol. 
3.  Obs.  80. 

(3)  Edimh.  F.WSV.  Voi.  V.  P.  II.  art.  49. 

(4)  Scboliii.  Cono.  379,  380. 

(5)  Nosol.  raethod.  0.  131.  sp.  S.  8.  $ |33 . sp.  17. 

(8)  Sagar.  Systhem.morbor.  symptoin.  Vol.2.p.109. 

t?)  Jos.  Frauck.  0(i-  (il.  v.  8 De  E(ntepsia;  donde 

lo  stesso  autore  duliiara  ; « Dan  lebrcui  luicnnitleu- 
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cesso  di  forte  febbre,  che  non  la  lasctù  che  dopo 
24  ore.  Era  nel  di  della  remissione,  quando  fu  re- 
cala al  nostro  ospedale.  Laraenlavaai  d'  un  dolore 
mollo  acuto  olle  spalle,  che  le  rispondeva  giù  per 
amlieduo  gli  omeri,  e allo  scrobieolo  del  cuore,  o 
le  stringeva  il  respira:  bocca  amara  arsa  di  sete: 
polso  picciolo  ma  durello  c frequente,ehe  a quan- 
do a quando  intermelicva,  calore  un  po'  al  (Il  so- 
pra del  naturale:  vomito  : occhi  inieltati  : sguardo 
lucerlo,  frequenti  sospiri,  giramenti  di  capo.  Le  fu 
dola  per  allora  un'  acqua  larlariuala.  Verso  sera 
rnmiuciò  ad  infreddare,  la  Bsoiiomia  le  si  fe'palli- 
da  0 truce.  Di  II  a non  a mollo  scnlonla  le  infèr- 
micre  cadere  dal  lelln.  Accorronn,e  la  trovano  su- 

fdiia,  contorta  tutta  dal  lato  sinistro,  convulsa  nel- 
e braccia,  in  una  sola  mano,  cioè  nella  sinistra,  il 
pollice  era  conlratlo,  come  nel  telano  , la  bocca 
era  schiumosa  di  una  bava  sanguinolenta.  In  quel- 
Tislanlc  chiamati  anche  noi  a vederla  riconoscem- 
mo Il  parossismo  epilettico.  Fu  raccolta, rimessa  in 
lolla,  e dopo  un'ara  buona  si  sciolsero  per  sudore 
eulcsii  spasmi.  Premessa  una  applicazione  di  ven- 
tose scariflcale  lungo  la  spina,  (e  fu  data  la  cortec- 
cia la  stessa  notte.  La  mattina  la  trovammo  eoa 
una  coiilusione  alla  mascella  destra:  poca  febbre: 
volto  alquanto  rasserenalo.  Interrogala  da  noi  se 
aveva  mai  patito  innanzi  del  mal  caduco  , si  lurbù 
della  nostra  interrogazione  e disse  non  sapere  nem- 
meno che  fosse  un  tal  male:  non  ricordava  affatto 
il  guaio  solTerlo  nella  notte.  Dolevasi  solo  nella  te- 
sta. Il  giorno  durante  la  remissione  le  fu  portati- 
ira  china;  di  che  non  ritenne  che  pochinima  quan- 
tità avendo  Tallra  vomitata.La  notte,  alle  prime  ore 
nuova  eccessione  di  febbre,  eceompaguala  da  aln- 
lomi  epilettici,  i quali  ai  mularon  poscia  in  un  la- 
mentoso delirio.  Si  federo  lavature  fredde  al  capo 
e alla  schiena.  Cotesto  delirio  durùlle  sino  al  mez- 
zodì del  giorno  seguente,  in  che  il  parossismo  si 
risolvclle  per  un  sudore  copioso  c universale.  Si 
fé  tosto  ritorno  alla  somministrazione  della  cortec- 
cia in  acqua  di  neve.  La  mattina  dopo  quasi  api- 
reltiea;  ma  gran  prostrazione  di  forte,  faccia  tetra, 
occhio  lurido  e lnfussalo,sgiiardo  truce  e frequen- 
ti doglianze.  Alla  stessa  maniera  indicala  di  sopra 
seguitava  l'inferma  a prender  la  china.NeH'ora  me- 
desima del  primo  giorno  ritoniù  l'accessione  feb- 
brile con  epilessia,  ma  poco  dopo  si  sciolse,  ne  la 
conquassò  molto,  nè  le  succedette  il  delirio:  sudò 
assai  e per  tolto  it  corpo.  Nel  di  appresso  si  pro- 
segui colla  china.  Non  cbize  altri  accessi  epilettici. 
Ne"giorni  (li  cmivaleseenza  si  lamentò  spesso  d’iiiv 
dolore  alla  supcrior  porlo  della  spina  che  Tavrcsli 
della  una  rocnuh/ia.e  d'un  senso  di  torpore  coiikv 
cratnpo  alla  mano  sinistra.  Fatto  è che  non  isvani- 
rono  colesti  avanti  della  febbre,  se  non  dopo  una 
nuova  solirationc  di  sangue,  praticata  mercè  lo 
ventose  lungo  il  dorso  medesimo. 

3.  Chi  vorrà  coiigctturaro  dalla  presente  istoria 

• trm  larviltm  pernichiaam  sub  forma  epilepsiae.  seu 
s potius  ecriampstae  compareotrm  , tuin  ri  propria 
« rsperifotia  coiistst. 

(8)  Thrrap.  sp.  L.  V.  C.  VI. 

(9)  Iltstor.  med.  bicn.  morb.  rurat.  Cas.  2. 

(1(1)  Tratt.  cit.  Art.  All. 

(I  t)  (ìiurnate  detta  Soc.  Ued.  Cbir.  di  l'arma,  Voi. 
II.  p.  3. 

(12)  Vedi  (I  Sagar.  Op  rii.  Voi.  II.  p.475. 


DELI.F.  PEItNiaOSe 
che  da  rongeslkMiì,  od  Miche  llogosi  della  midolla 
sninale  fosse  prodoUo  il  siiiloiiui  della  epilessia, 
che  ha  accompagnalo  rinlrrmillcnlc , non  andrà 
mollo  lun^i  dal  «ero.  Hardess  ha  (allo  cnaosoore , 
die  le  epilessie  spinali  facilmenle  ai  producono 
per  Iraspiraiione  impedila  (I).  Scnsachè  la  rendo- 
uo  nel  iioslro  esempio  assai  nanifeslamenle  spi- 
nale, il  dolore  acino  alla  parte  supcriore  del  dor- 
so, la  paralisi  delle  eslreuilà  superiori,  e I'  ulililà 
delle  solirazioni  del  sangueal  hio|^  medesimo  del- 
l'alTeziunc  ciincomilanle.  Quindi  si  «e<le  avere  nel- 
la iiosira  inferma  primeggialo  romopallaflogislica. 
Nà  rare  sono  le  «olle  che  l'epilessia  pw  se  slessa 
inosirasi  di  un  ^enio  ieflammalorio  ; siccome  os- 
servarono Bivcrio  (2),  Rodio  (4),  Severino  (4),  c 
qoesli  allri  diali  da  Giuseppe  Frank  (5);  doè  ,Tis- 
sul,  llrelincourl,  Wepfer,  Horgajgni,  Joliuslon.  Me- 
rlici, llombau.  Ed  a quesli  falli  poirà  anche  ap- 
poggiare i più  sani  ro^onamcnli.  dii  si  farà  a leg- 
gere la  bdiissima  opera  del  Priciiard  sulle  maial- 
ile del  sKlema  nervoso  (<).Sarebbe  quindi  slaloun 
predicare  la  «erilàcon  quel  fanalismo  che  dispone 
aircrrore  il  soslencre,  che  la  inlennillcolo  epi- 
Ictlica  si  mostra  sempre  eoo  omopalla  aionica, 
(juanlunquo  lidia  pili  parte  de'casì  queslo  si  veri- 
lico. 

.hè  vogliamo  rislarc  dal  far  conoscere , quanlo 
iiiroinoiialla  biliosa,  come  può  anch'ella  cougiun- 
gersi  alrinlcrmillcntc  epilellica:  che  quel  Caldera 
siipranimenlovalu  giudicò  che  I sinlomi  epildlid 
della  perniciosa  da  lui  curala  Iraesaero  origine  dal 
liasaovciilre,  e predsainenle  dal  sistema  venoso 
de'visccri  preparalori  della  bile  (7).  Il  Barlolini 
Iroiò  nella  sezione  del  cadavere  della  sua  infer- 
ma: /loepor  setirhosum,  tescievsia  bilis  t/raiuUor 
«I  nif/ra  bile  infiala.  Jnleslinum  redum  quoque 
niqricaiu  (8).  E il  suo  sooliasle  Boncto:  orla  au- 
lem  lutee  febrù  a bile,  aeque  a naIuraU  elatu  de- 
clinala propier  haepalit  ajfechun,  quo  transloca- 
loriuin  ejusmunus  fuU  inlerneplutn.  £pileptiam 
vero  a bile  mtcilari  Àverroet  eomprobat  (II).  Al 
che  corrisponde  un  loco  aureo  d'Ippocrale  ripor- 
lalo  dallo  slesso  Bonelo:  Jppocrales  repfeltonem 
epUepsiae  eaussam  prommlial,  quae  fpn  proeci- 
•ue  est  in  eenis  illis  duabus,  quae  ab  haepale  et 
iene  cerebro  comnuuiicanfur  (IO).  , 

CAPITOLO  VII. 

DiLU  rsaaiciesi  lasoroaica. 

I.  Tenendo  anche  noi  la  semema  del  Soemme- 
rinfi,  che  al  sUlema  dei  nervi  simpalici  s'  abbiano 
a ridurre  i sinlomi  della  idrofobia;  non  dubitiamo 
(li  riporre  la  pcruiciosa  idrofobica  fra  le  pernicio- 
se encefalo-nervose.  Imperocché  siccome  nel  Ufo 
encefalico  si  producono  non  rade  volle  sinlomi  i- 
(Irufubici,  cosi  pure  i medesimi  sinlomi  si  veggono 

(I)  nardaas.  Op.  min.  as.  med.T.  I.  1814  II.  Anac- 
Icl.  V.  De  epilepsia. 

(1)  Ceoior.  IV,  Obaerv.  38. 

(3)  Ceni.  I,  Observ.  41. 

|t)  Chirurg.  rlDcac.  p.  46. 

(.1)  Op.  rii.  Voi.  8.  De  epilepsia. 

|li)  rrsUaiu  (Ielle  nidlailie  del  a«tcnia  nervoso  P.  I. 
clic  rnmprciide  le  alTrzioni  epilcuirhc  e maniache, Vedi 
Aiiuab  ,li  Oniodci  N.  84.  Dicrnibre  1823,  p.  401.. 
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taluna  «olla  insorgere  nelle  inicrmilicnii  gravi. 
Crediamo  perù  di  potere  cimlulla  ragione  conlrad- 
diro  al  signor  Alibcrl,  che  il  Dumas  prima  d'  ogni 
sllro  abbia  osservalo  e deaerino  colesla  febbre. 
Quanlumiue  ilaliaoissimi,  noi  abbiamo  sempre  ve- 
nerato I ilolli  stranieri;  ma  sempre  con  oocliio  bie- 
co riguardammo  tra  essi  quegli  invidianti,cbe  fan- 
no visla  di  non  sapere  quando  I nostri  furono  i pri- 
mi a scuoppire  alcun  fenomeiw  impotlanle  nello 
sludio  della  nalura,  e ne  danno  ardilamcnie il  me- 
rita ti  loro  nasionali.  Ha  rimosso  ogni  sospello  di 
ignorania  oeH  illusIre  clinico  fram»:se,noi  cliiame- 
remo  dimenlicansa  il  non  averci  egli  dicliiarato  co- 
me si  debba  ai  nostri  italiani  l'onore  di  avere  os- 
servala i primi  la  perniciosa  idrofobica. 

^el^opcra  del  nostro  Torli  facile  era  avvenirsi  in 
colai  passo,  che  noi  qui  riporteremo,  in  che  quel 
sommo  pirelologisla  insegna  con  quali  allri  feroci 
sintomi,  olire  i principali  da  lui  stabiliti,  ha  osser- 
valo la  perniciosa.  Verso  la  line  del  capilolo  primo 
del  terzo  libro  lyli  cosi  chiaramenic  nula:  A'teniiii 
IroAti  iila(lo  febbre  periodica  puriiicinsa)nutuuus- 
qunm  secum  saeva  quaevia  symplomata  quae  se- 
ciun  pariler  deferunt  maiignae  ipsae  prtmariae; 
V.  gr.  parolides,  quas  non  semel  in  hujusnuidife- 
bribus  conlinqtt  observare,  peri>elua  detiria,  con- 
vulsiones,avèrsiones  a cibo,el  miixiiue  a qaocum- 
que  potu  non  secua  nc  ai  hydrophobia  delincren- 
ùiraegri.  Ma  se  coleslo  fosse  poco  all'erudilu  fran- 
cese, noi  gli  trascriveremo  qui  sotto  una  intera 
storia  pubblicala  dal  Notarianni  di  perniciosa  idro- 
fobica  iieU'oputcolo  già  più  volle  dialo.  Il  hola- 
rianni  la  osservò  nel  luglio  del  1781, e la  pubblicò 
in  Napoli  nel  1788;  laddove  il  Dumas  la  usacrvò 
ncU'agosto  del  1793,  secondo  la  confessione  dello 
slesso  signor  Alibcrl.  Aggradisca  il  letture  per  ro- 
llar patrio  di  guardare  a questa  istoria  del  Nula- 
rianni,  e noli  con  quanta  verità  potesse  affermaro 
il  chiarissimo  Alibcrl  a Nessuno  autore  prima  di 
a noi  aveva  fatto  menzione  di  questa  varietà  a (II). 

a Tornò  da'lavoridl  Terracinaai  19  di  luglio  <781 
• Giacomo  Carroeda  giovane  già  cachcllieo.  Sì 
a lagnò  nel  I.  giorno  d^un  calare  più  ualursle,  di 
a inabilità  al  moto,  di  dolor  di  capo  o di  reni , e 
a di  callivo  saper  di  bocca.  Ebbe  la  febbre  con 
a qualche  rigarello  di  fredda.  II.  La  febbre  era 
a poco  rimessa,  nè  vi  fu  sudore.  La  nollc  seguen- 
z lo  ebbe  una  nuova  accessione  a freddo.  Vuinitò 
a bile  guasta. III.  Besiò  assonnato,  rilassato  e stor- 
a dito.  IV.  La  febbre  era  rimessa,  il  capo  più  sc- 
I reno.  La  lingua  umida.  Vomitò  bile  guasta  col 
a sccoudo  emetico.  Dopo  mezzoglomo  gli  venne 
a la  nuova  accessione  con  poco  freddo.  Si  stordì 
a di  nuovo.  V.  Poco  la  nulle  sudò.  La  lingua  era 
a arida,  e ricusava  da  bere.  Senlivasi  tulio  addu- 
a loralo,  era  stupido.  Nel  giorno  viene  l' accessio- 
c iic  nuova.  Se  gli  aggravò  il  capo.  Divasaz  idbo- 
a roso:  szua  cou  aoa  si  scoaczvz  zie»  i inoaz,  o 

(7)  G.  Caldera  toc.  eli. 

(8)  Thom.  Barlolin.  Cumment.  rii. 

(9)  Anzi,  pract.  I,  IV.  ty  I,  Scholia. 

(10)  Ippocr.De  morbo  sacro  e Buncl.Anat.  prarl  I.. 
I,  S VII-  Observ.  35.  Vedi  aurora  Gius.  Frank  voi  8. 
De  epilepsta,  e Du-Clcdct.  Disseri.  Ergo  ab  bumorc 
bilioso  epilrpsia- 

(11)  Miluri.  Traci,  cil.  Arile.  XVI,  voi.  I. 
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R iMrt:niMv:irr«i  ni  sarta  a!ci?(a.  Il  rcspira  tkì  librbo.  | gislralc  momoric  (lolle  malaUie  del  suolo  di  Rom:) 
M No.t  POTEVA  rREiE*iTAii6usi  AI.C17K  iici'OBC  ccc.rrc.))  0 iiiossime  dclIc  pcriiiciuso,  non  nldd.imo  vulnio 
CuM  proi^egiic  il  Notariiimii  (I),  ivi  medesimo,  no>  iu.scinro  di  scorrere  nnclic  il  libro  dcirAnibrogi^iti- 
laudo  altre  simili  nrecssiuni  sino  al  di  uudecimo,  Ipnio  alle  febbri  da  lui  delle  piieudopamirios^  (4). 
in  che  il  suo  infermo  restò  convalescente.  K ben  vero  che  il  nicdh'.o  romano  ha  quasi  vuhiio 

2.  Pariinenlu  a noi  sorti  di  curarne  una  capitala  creale  un  errore  per  darsi  j>oi  l’onorata  pena  di 
alPospedale,  la  quale  dei  parossismi,  oltre  al  ri'  cumballcrlo;  imperocché  niuno  a Roma  che  abhia 
fiutare  ogni  bevanda.  Infunava  in  modo  clic  si  era  j un  po'di  senno  e di  pratica'  tratta  per  pcrnit'iose 
falla  il  terrore  della  corsìa,  e si  dovetlo  assicurare  vere  qiicUc  che  ci  chiama  j>s*eiidopermcio.>?e,  lo 
in  IcUo  eolie  fulvi.  Facon  spuma  bianca,  e in  gran  nutrii  non  dcono  riguardarsi  come  febbri  primarie, 
copia  dalla  bocca,  e la  sbrulTava  addosso  a dii  lo  o quel  mudo  ciregli  ha  detto  m.i  come  in  realtà 
si  avvicinava.  Si  notò  in  costei,  la  luinefjzione  del  sono,  morbose  successioni  delle  iiiterrnilienii  csiì. 
collo,  i’inietlamenlo  dell*  albugineu  degli  occhi.  ! 'c:  e queste  successioni  sono  curale  generalmente 
Grillava  disperatumeiilc,  e queste  grida  non  erano  a Roma  con  mclodu  aperitivo,  disciizieiUc,  vacnaii- 
niiligaiG  die  da  a>saiiì  di  convulsioni  che  la  cou' . ouliflDgistico,  in  elio  può  avere  benissimo  luo' 
qnassavano  quanta di’ei a.  Tra  I’ uno  e rollio  ac*  go  il  suo  prcdildlo  Santonico.  Per  questa  parte 
cesso  tanto  era  il  languore,  che  il  inenomo  movi*  non  al  lutto  ingiustamente  è tenuto  la  mentovata 
melilo  del  tronco  in  faceva  sudar  fredda  e cadere  opera  in  poco  prezzo  dai  medici  romani.  3fa  é ben 
in  deliquio.  Due  soli  parossismi  si  presentarono  vero  altresì,  che  in  essa  opera  non  maiicanu  le  Inni- 
enn  colesti  segni  idiofohii  i.  Gli  altri  vennero  con  ne  osservazioni,  la  diligenza  diagnoslica  , e quel 
sopore  e un  leve  vanilo<|uio.  Ebbe  in  fine  scarichi  1 sapere  intorno  al  genio  de'rnorbi  epidemici  cIkj  di- 
abbondanti  d’orinc  iicriccie,  futiginosc  e torbide.  ' slinguc  il  medico  insegnalo  assai  dello  spirito  del- 
il  tipo  delta  febbre  fu  decisamente  di  doppia  ter-  le  dollrlnc  ippocratiche  e sydeniiamianc.  Oggi  poi 
zana,  sino  airundedmo  delia  malattia  in  die  risa*  ; molli  hanno  il  talento  di  stabilire  sulla  ìlogosj 
nò.  Óoatironeia  di  cliina  laudanala  la  domarono.  I l'cssenzu  delle  Intcrmitlcnli  fbttc  , e pretendono 
Pati  varie  recidive,  e per  limito  tempo  durolle  un  I P«?feiù  di  poterle  trattare,  come  pretendevano  i 
dolore  nd  uiiiIh)  le.  apulisi  masloidcc  , e qualche  ^^l«dioliani,  senza  diinnchina,  il  libro  dcll'.Vmbrogi 
slringimeiilo  alla  gola.  poiria  trovare  iKirtigiani  anclic  ne*  suoi  errori.  Nè 

3. 1.a  storia  del  |)nnias,  quella  del  Nolnrianni  e vogliamo  lacere  in  Inde  dell*  .\mlirogi  mcdcs/im>, 
la  nostra,  forniseono  prove  sempre  piò  convineenii  ehVgli  in  mezzo  ai  furori  dello  browiiìnne  ipostc- 
por  lo  oiimp.irin  ila  noi  sfabilile;  imporocr.hè  se  si  ; predicava  la  nalurn  de' reumatismi  sempre  fio- 
esamina  il  metodo  di  cura  adoperalo  dal  Dumas  si  9»'«/ico,  e scriveva  contro  gli  errori  di  Hrown  nella 
troverò,  ohe  avendo  egli  usalo  mn  btinn  siieoesso  delle  ienlencrvosoy  dalla  quale  raccomanda- 
la corlocciu  nnita  al  liipinr  miodino  e ni  hindaiio  v.*!  che  si  o.scltidesse  l’uso  delPoppio  e di  altri  ati- 
nolln  sua  perniciosa  idrofotiici»  (siceome  «inulte  nel*  molanti,  e richiamava  i pratici  aulì*  orme  sognalr« 
la  nosir»)  traltavasi  di  atonia  e spasimo  , alfezioni  <1^1  gran  Sydontiara  (S).R  non  siamo  noi  soli  a rcn- 
congimile  allainlermiUonlc  (2).  Il  caso  di  A’oia-  bergli  questi  meriti;  che  il  Sanlarclli , avvertendo 
riamiì  airincontm  munift^stònna  oinopniln  biliosa,  cornhiiinzionc  delle  due  dtobVi  de*  dinamiei 
se  fon  profillo  usò  quel  medieo  il  voinilorio,  e lo  nciic  perniciose,  cosi  ne  scrisse:  « Non  posso  però 
ripetè  per  la  seconda  volta. r.d  in  vero  nelle  nccro-  ^ non  invitare  i mici  Ictlori  a richiamare  al  loro 
scopìc  degli  idrofobi  spesso  si  sono  trovale  lesioni  « s^pirilo  la  giovane  rloroljcn  afTclla  da  tn/!amnu/- 
al  fegato,  come  nolano  Morgagni  e Rrogiani.  01-  R iionc  di  cui  parla  il  mio  dolio  amico  Tommasi- 
Iredichè  ha  pensalo  il  Wahiinger,  e j più  limati  • ni>  e la  pb*iiri/icrt  ed  insiememenlc  feriauaria 
moderni  gli  assenlono,  che  l'idrofoliia  sia  mahillia  ^ mcnziminla  daldoUor  Anibrogi.(^iic.sri  dueqruti- 
dei  nervi,  prodotta  dai  cambiamento  della  niisceln  * di  osserralori  conoscevano  le  opinioni  delle  mo- 
nelle parli  coslilnlive  del  sangue,  per  conseguenza  ® derne  scuole;  ma  pure  non  vollero  occultare  ciò 
dciracido  prus.sicn  che  si  forma  e s'introdnce  nel  « che  la  naluni  avea  loro  presenlalo  » (C). 
sistema  delta  vena  porla  (3). Considerato  dopo  que*  L Amhrogi  ndiinqiie,  per  venire  al  proposito  no- 
slo  come  nelle  inlermiltenti  perniciose  rari  non  ' ^^^bbeiie  nella  sua  opera  siasi  dedicalo  al  no- 
sieno  I vizi  della  vena  porla  e del  fegato inedesimo, , le  p^eudo-pernir.iiìSi’,  nnlladimenn  non  lin  l.i- 
coiisegnirebbe  (1.1  ciò.  che  nè  molto  rara  lampnco  scialo  rii  descriverne  alcune  che  egli  ha  Irovalo  es- 
dovrebhe  itironlrarst  la  perniciosa  idrofobica.  Noi  ser  tere,  e di  specie  non  (!omunc,  e nelle  quali  e- 
non  la  vcdeimiio  che  una  sola  volla.  gb  cnniniinava  assai  male  col  snoSunfonico,  ed  era 

cosIreUo  darsi  alla  cliinnrihtia.  rnaHlclle  delle  per- 
CAIMTOI.O  Vili.  iiiciosc  vere,  eh*  ri  ilice  d’  aver  osservalo  in  Roma, 

è questa  appunto  di  che  qui  si  traila,  cioè  l'Angi- 
Dci.LA  pcKKiciosA  AKc.ixost.  notiu  (7)  Egli  però  qiianliinqiic  1*  abbia  diligcnlo- 

I niente  descritta,  non  i>  stalo  il  primo  ad  osservarla. 

1.  Voimn  qui  eollocala  In  perniciosa  anginosa,  , Imperoccliè  fra  gli  altri  ne  fa  nieuzioiie  II  Sagar, 
perchè  se  togli  raburriinento  alle  bevande,  essa  è j cbiamandola  nn/finn  /‘ebneoso.  e notando  di  essa: 
sontiglianliasim.i  alla  idrofobica  già  desciilla.  Nel  i Wujus  unginac  jmroj'ysniiis  .•un«/irii.s  diebus  redi- 

h(U  cutn  sopore  .naujieay  fiuffocntiiìiic  f didarihn^i 

curatili,  febr.  psctnlopcrniriosls. 

{.>)  Op  .rii.  Ili».  VII,  rap,  2,  p.  12.1. 

(fi)  .Sdtuorrrii.  Uircrriie  re,,  p.  H6.  Tofnfnottnt, 
Suiti»  fr|>bre  di  |.»v«irnn,  p.  SS.  Aiuhffl*,»».  op.  rii. 

Op,  rii  tib  VII.  c.tp  V ik’  tcrn  ftnginiìsa. 


coiisiiiiarc  le  opere  ui  que  meihct  in  clic  sono  re- 
ti) fliotarinnnì.  Opnsc.  rii.  p.  12. 
t2)Vr,l»  Aldirrl,  voi.  I.  «ri.  XVI.  p.  «I 
(3)  Vrdi  tl  iiosifM libro  IVroiitagi  spoiuaoet.ccd'ap. 
VI,  ari.  XV. 

(1)  ViDcoiilii  Aiiibr»gsi  inrdirì  rtinani.  De  roguor.rt 


DEIXE  PERNICIOSE 
vogiSf  €<  dyspUagiat  qme  omnia  po9l  aligiiol  h<h 
rat  eottfiesceòani  (i). 

A noi  ot?corse  spesso  di  vedere  congiunto  colo- 
ilo  sinloma  ad  altre  perniciose,  massimamente  al- 
le itloriclic,  ma  non  essere  mai  nè  sì  grave,  nè  sì 
predominante,  die  ci  si  facesse  notare  come  co- 
sliltilivo  d'  una  particolare  varicia  di  perniciosa. 
Nelle  febbri  poi  che  s'aggravano  per  bile  esubo* 
rame,  o corrolia.  o deviata,  come  diro  le  notale  da) 
Tissot  (2)  j da  Sloll  (3) , da  Rei!  (4) , c dal  nostro 
Meli  (5),  di  frequente  insorge  il  medesimo  sìnloma. 
E il  Noiarianni  nelle  sue  perniciose  notò  ondi' egli 
più  volte  « Un  interno  strangolamento  nella  gola, 

« che  minacciava  la  soITocazione  ed  impediva  ladc- 
a glinizione  (6)  i. 

Muove  dubbio  l'Ambro^i,  non  mai  fondato,  che 
di  questo  medesimo  gemo  fossero  quello  angine 
tonsillari,  di  che  parla  il  SYdenham  nate  da  febbri 
intermillenti,  nelle  quali  oltre  al  dolore,  la  rauce- 
dine, e la  impedita  deglutizione,  vodcansi  ocelli 
incavati,  languore  morlafe,  faccia  ippocratica  cc.(7) 
Egli  dico  die  in  lat  perniciosa  l’ angina  ò silTaUa  , 
che.  come  osservò  Ippocralc,  «cc  in  certnrc,  nec 
in  faufibui  manifesinm  quid  exkibei  (8).  Della 
medesima  natura  pare  a noi  clic  fossero  quelle 
febbri  estive  del  1678  osservate  dal  Boneto,  In  che 
narrasi  : in  quibutdam  obtervavt  rofiritfnew  el 
ciuoncAe,  eiiifnuc&t  vitti  fiibii  proderen^^cum 
drqluUendi  difptiUlale  (9). 

2.  I pasionli  di  tal  malanno  ( segue  TAmbrogi) 
hanno  per  lo  più  solTerto  prima  febbri  inlermiUcii- 
ti,  e di  colore  itterico  sono  coperti  su  tutta  la  pel- 
le. Si  lagnano  di  forte  dolore  alle  fauci , e dì  som- 
ma difficoltà  di  iiighioUire.  Al  di  fuori  però  non  ve- 
di nè  venni  (umore  nò  rosscua.  I pobi  depressi  e 
debolissimi.  Dopo  il  mezzodì  cresceva  nel  maialo 
da  lui  osservalo,  la  dilTIuoiià  d'ingoiare,  sirebè 
niente  passava;  la  mattina  seguente  la  deglutizione 
tornava  non  mollo  dilllcilc.  Conoscevasi  il  ritorno 
del  parossismo  dalla  maggior  depressione  dc'polsi, 
dal  freddo  toniorcdcl  corpo,  dnl  mancamento  del- 
le forse,  c dalla  stupidità.  Clic  se  rcmlcvasi  quello 
più  ^rave , gli  occhi  si  facevano  cavi , languenti , 
caliginosi,  la  faccia  ippocratica,  la  voce  rauca  c de- 
bole vicino  quasi  ali  afonìa.  Tutto  il  corpo  sembra- 
va preso  da  uuo  stalo  sincopale.  Tidcliè,  quanlun- 
que  gl'infermi  avessero  il  doloro  duiraiigina,  non 
avevano  facoltà  di  esprimerne  il  scnlimcnlo.  Quelli 
ai  quali,  dopo  superala  la  febbre  , restava  la  voce 
fioca  c debole  mollo,  presto  rìcàdcvaiio  in  una  ter- 
zana doppio,  della  quale,  dopo  una  crisi  di  urine 
crasse  e rosseggiami,  liberavunsi.  I/Ambrogi  n’os- 
servò una  ai  li  di  settembre  «leiranim  1797,  si- 
tuala al  iiuiiicroG  del  suo  ospedale.  E nel  medesi- 
RIO  anno  al  numero  14  Utdl*  ospedale  medesimo, 
circa  la  Quo  di  agoslu , ebbene  curala  un'  altra  , 

(1)  Sofar,  op.  rit.  voi.  Il . p.  40. 

(2)  Diwrrl.  ile  febrib.  bilìusis. 

(3)  Balio  audeiid.  Con.  eptd.  Vindobon.  1777. 

(4)  Della  eonntrefisa  e della  cura  della  febbre. 

(5)  Sa  Ir  febbri  biliose. 

(d)  Op.  cit.  p.  11. 

(7)  Stdenham,  Op.  med.  % I.  c.  V. 

(8)  Hiftp  Prognosi,  ver.  3(1. 

(9)  Anstom.  pract.  hb.  IV,  % 1,  Observ.  I. 

(10)  Utpp.  Prarool.  roarh. 

(11)  Morgu^i, Vih.  I,  Ini  X,  Della  coQVulsionr,vc>t 
Puf.  Voi.  I. 
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nella  quale  al  derlinnre  del  parossismo,  e falla  più 
mite  r angina , sopravvenne  un  duiure  a'  precordi 
così  forte:  ul  nist  ( die’ egli  ) divina  corticis  tur- 
tu5  jam  Iti  ptiynam  descendiaael,  conca  illa  /ppo- 
cralts  a noma  cer/e  tuòacribenda  fissai;  Hx  un- 
ginis  evira  judicaltonetn,  procordu  dolor  ctmi  im- 
potenlia  oc  torpore  oboriens^occidU  occulle,  eii- 
amat  valde  munsuefe  se  habere  pulent  (10). 

3. 1 sinloniì  d'angine  che  accompagnano  sin'.iite 
intermittenti  noi  li  crcdiainu  d'ìndole  nervosa  c di 
origine  spinale,  c forse  in  nulla  difTerciiti  da  quelli 
che  Vaisalva  o Horgamì  parecchie  volle  osserva- 
rono come  prccurson  del  telano (ll).Essi  sembra- 
no appartenere  al  plesso  lotisiUare,  il  quale  comur 
nicantc  col  nervo  glossofaringeo,  che  discende  die- 
Iro  il  muscolo  sliloioideo,  c si  espande  nei  muscoli 
coslrittori  della  faringe  e nel  muscolo  slilo  rai-in 
geo,  gli  ò nolo  per  la  iiolomia  come  nasca  dalla 
parte  suprema  ed  anteriore  della  midolla  spinale  , 
diciro  ì corni  olivnri,  Ira  il  nervo  faciale  ed  il  ner- 
vo vago  , cd  abbia  la  sua  estremità  centrale  nella 
sostanza  della  midolla  spinale  ineUesiina  (12). 

CAPITOLO  IX. 
naiu  reuncioiA  abackitica. 

Gravi  e diversi  sono  i cangiamonli  che  all'appa- 
rizionc  o nel  decorso  delle  febbri  periodiche  si  os- 
servano nelle  potenze  sensitive.  Il  dottor  Silvestro 
Hensi  osservò  la  perdita  telale  dell’ odoralo  In  se- 
guilo di  una  pertinace  quartana  (13).  Tra  gli  alili 
stravaganti  sintomi,  che  si  manifestarono  i più  no- 
tabili al  signor  Alibcrl  in  una  perniciosa  pìcurili- 
ca,  fuvri  una  sensibilità  estrema  dell' udito  c dcl- 
r odoralo  (14).  In  noi  medesimi,  olTeUi  dulia  in- 
tcrmiUcnlo  emetica , osservammo  questo  singo- 
lare fenomeno  ; che  essendo  naturalmente  mio- 
pi, nello  stadio  del  caldo  febbrile  leggevamo  di- 
slinlamcnln  alcune  parole  sotto  una  imaginc  del 
Galileo,  clic  ne  slava  dicontro  al  letto,  ad  una  di- 
stanza tale  , che  fuori  della  febbre , non  avevamo 
mai  potuto  disceriicrie.  ÀI  contrario  gli  autori  ri- 
cordano che  per  sintomo  del  morbo  pernicioso  vie- 
ne in  alcuni  fu  coinplcla  amuteròsi,  siccome  il  Mo- 
rondi,  clic  ha  stabilito  una  varicià  particolare  di 
delle  febbri,  denominandola  perniciosa  ceca  (13). 
Noi  crediunio  però  che  il  primo  o parlarne  sìa  sta- 
to il  Torli.  Il  quale  osservò  la  quartana  perniciosa 
ceca  in  un  gioviiiclto  di  nome  Carlo  Tamburini  ; c 
di  coiisiillo  col  celebre  Ramazzini , mercè  la  som- 
ministrazione dello  corteccia  , il  malato  si  riebbe 
della  febbre  c della  vista  (16).Qaanliinquc  però  il 
fatto  sia  confcrniuto  dalla  osservazione  del  primo 
maestro  delle  pmiicìosc , quantunque  il  Uorsiei  i 
collochi  questa  varietà  corno  uulenUcala  bastcvul- 

U.  Ifilano  1831  ; prima  versioDe  iuliana  del  Maggesi. 

(13)  L'Aiidersh-  presso  Soemmering  {Corp:  humani 
/bàriea)  descrive  ire  nervi  circonflessi  del  muscolo  sti- 
lofariogro.  ed  un  (onsilisre  luferiore,  che  con  un  al- 
tro toiiHiilero  costituisce  il  cosi  detto  circolo  . o plesso 
tonsillare. 

13)  Giorn.ilc  di  Brera,  snn.  1812,  voi.  II 

14) Trat.  rit.  voi.  I,  delle  interm.  perniciosa  pioti* 
ritica. 

(13)  Do  quibn«d.vm  leriisn  romment.  e.  3. 

(IO)  Torti,  Thorap.  spreiaì  hh  1 , o.  X,  hislor  XVII 
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niriilp  ilair  aulnrctolc  Mnrandi  (1),  qiianliinque  H 
S.ignr  abbia  chiamato  fincata  Teiibrc  amouroata  fa- 
hrisequa,  c<l  abbia  anpitiiinln  : tJin  eal  qiifie  [ebrei 
iulinniUentei  temi  lolct  (ì) , quantunque  tra  (jli 
altri  molti  alibiania  aaaai  dcltaglialamcutc  deacril- 
la  il  Nolarianni  (3)  e Francesca  Vaccà  Bctlingbio- 
ri  (i),  e no  facciano  poi  parlieoiarc  riconto  Pechli- 
no,  Éistcro,  il  bmoso  Becr,  e Giuseppe  Frank  (5^, 
nondimeno  il  signor  Alibert  non  la  riporla  tra  le 
sue  sloric,  che  ami  gli  piace  di  nominarla  Ira  quel- 
le rarielò  ch'egli  giudica  non  ancora  bene  arrcra- 
te  (0).  Egli  è ben  tero  che  l' anpannamenin  della 
lista,  l'immobilità  delle  naTpebre  e dell' Iride  ad 
ogni  più  furie  slimolo  di  luce,  c la  loro  inseusibi- 
lilà  agli  nggcili  circoslanli , gli  strabismi  momen- 
tanei, gli  spellri  orulari,  i raddoppiamenti  di  og- 
gelli  si  iisservano  nelle  calaforirhc,  o in  allre  per- 
niciose assai  di  frequcule.  Ha  quando  la  lacrima- 
rione  la  pupilla  dilatala  l'iride  in  ceno  modo  con- 
M'ssa  c languifla  ne' suoi  movimenli,  il  suo  margi- 
ne popillare  fallosi  come  angoloso,  i rasi  turgidi , 
r albtigiiiea  lima  in  gialloscuro  accompagnano  l'a- 
nianrùsi,  e questa  i parossismi  della  febbre , deesi 
tenere  per  il  fenomeno  precipuo  c denominatore 
della  febbre  medesima,  c coslilucnie  la  pernicio- 
sa omaurolicn,  la  quale,  in  onta  al  dissenso  dcl- 
l’Alibcrl,  le  osscrrazioni  de'  soprannominali  scrii- 
lori  pongono  lonlana  da  ogni  dubbieita.Comc  tale 
ci  sembra  certa  meuleessere  stala  quella  clic  pali  cec- 
ia inferma, nome  Anna  Harcotini  nel  nostro  ospedale, 
di  clic  descriveremo  la  storia, unica  che  ne  sìa  sialo 
dato  di  procacciare  in  Ire  anni  di  osserrasioni. 

2.  Era  venula  iioehi  di  innanzi  da  Terracina,  do- 
ve disse  aver  sonerlo  varie  febbri  curale  colla  eor- 
teccis  peruviana.  Era  adusta,  alta,  bruna  di  pelle, 
•renlaset  anni , maritata  da  cinque  anni.  Ire  parli 
tulli  laborioiiasimi.  Le  febbri  avanli  solTerlc  ave- 
vanle  lascialo  una  cefalalgia,  di  che  dolcvasi  mol- 
lo. Esaminala  moatrb  segni  di  gaslricisino,  c le  fu 
tnsin  prrserilla  una  pozione  emclica.  Alta  secon- 
ila  risiili  dello  alesso  giorno,  i polsi  non  erano  an- 
cora febbrili,  anzi  lardi  baUevano.  La  inferma  era 
in  redo  sialo  di  stupidilà.  Aveva  avuto  Ire  vernili 
di  maleric  porracee,  e due  deiezioni  aivinc.  Giacc- 
vasi  nel  lello , non  supina,  ma  abbandonala  sopra 
nn  llaneo,  nè  voleva  muoversi  di  quella  posiliira  a 
vermi  patio.  Aveva  gli  ocelli  oscurali  languidi  e 
fissi  sempre  in  un  luogo  : le  polpcbrc  ammlcrava- 
no  ; le  occliiaie  livide,  violacee.  Inicrrngala  rispon- 
ilma  fuor  di  senno , e restando  sola  buccinava  In- 
tra sé  , come  presa  da  un  delirio  giulivo.  Ila  tale 
apparalo  di  sintomi  temendo  lo  scoppio  d'una  per- 
lueiosa,  non  guari  lordammo  a darle  la  chinaclii- 
na,  e le  ne  fu  prescrilta  un'oncia  panflaffm,  da  se- 
gnilare  a prendersi  anche  nella  nmic.  Al  di  sc- 
gurnle  era  nel  medesimo  stalo  di  fatuità.  Vedem- 
mo le  urine  che  erano  torbide  assai,  ma  pallide,  f 
polsi  non  avevano  mutalo  di  milla.  scnoiicliè  le- 
auli  a lungo  solto  il  Ulto,  lalvolla  si  senlivano  iii- 
lermillenli.  Il  calar  della  culo  alqiianlo  sello  alla 
teniperalura  naturale.  Inlerrogata  , se  aveva  arnie 
briviili  0 ardori,  o avesse  sudato,  rispose  che  no. 
Quel  clic  mi  duole  assai , soggiunse,  è il  capo,  e 

(I)  Burtir.  prai.  mcd.  de  iDlenn.  comit. 

(■2IO|i,  rii.  vul.  II.  p.  197. 

(3)  Op.  cit.  Isrnr.  19,  p.  SS. 

(4)  ìteggia  inturno  site  priwipali  nudtilie  ec. 

(sj  Praz.  nu-d.  voi  IX,  p-  206, 
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stamane  non  sairno  affallo,  mi  si  è (olla  la  vista  , 
c Ilo  dinanzi  agli  necbi  mille  fantasime.  Noi  pre- 
scrivemmo un  vescicanic  alla  nuca,  c uii'alir’oucia 
di  rliiiia  col  rabarbaro.  Della  precedente  ne  oveva 
lolla  pocliis.sima  , perchè  sorbivaia,  eppni  la  spu- 
laccbiava.  Nel  giorno  oppresso  non  vi  fu  veruna 
varietà.  Si  aspettava  ancora  lo  sviluppo  di  una  feb- 
bre. I polsi  sì  manleimrro  cosi  lenii  per  altri  duo 
giorni,  e cosi  ferma  si  mantenne  la  Marcolini  nella 
sua  inerzia  organica.  Si  notò  ciò  nondimeno  assai 
chiaramenin  un  corto  periodo  nell'  olfuscameiilo 
della  vislo:  il  quale  la  mal|hia  non  ora  si  mulo- 
d'ogni  loro  corno  verso  la  sera,  in  elio  pareva  ap- 
pannarsi la  stessa  trasparenza  della  pupilla,  talcliè 
sembrava  esservi  cadiibi  la  caluralta.  Il  melode  di 
cura  non  fu  punto  variala , e non  produsse  cfleltu 
buono  maiiifeslo.  L’inferma  era  cslrcmamonle  iii- 
dcliidila.Qiiamlo  nel  sellimo  giorno  fu  colla  da  far- 
le febbre  a caldo,  che  la  rese  quasi  frcneiiea.  No- 
Inbilc  clic  in  questo  momento  di  organica  allivilà 
l’aniaiiròsi  di  molto  si  sminuì.  Sospesa  la  china  le 
si  appre.siò  una  bibila  ealarlica  rcrrigcranle.  Calò 
con  sudore  srarsoc  parziale  eoleslo  accesso  di  feb- 
bre. Il  di  segnciile  io  Irovamino  illeriea.  Per  altri 
sci  giorni  pali  la  quotidiana  iiilermilicnie  itterica. 
Si  npresc  V uso  della  cliiiiacliina  col  calomclanos. 
Sollo  coleste  febbri  riacquistò  perfellamenle  la  vis- 
la.  Ia^  febbri  però  e l'illerizia  ccdeilero  molto sloii- 
lanienlc  alla  china.  Non  fa  possibile  rislabillre  In 
cosici  i processi  niiliilivi.  lin'osliiiala  dispep^i  riii- 
faslidi  lalmenic  dcll-a  dimora  nell'  ospedale , che 
volle  partirne  tullaviii  malatiecia. 

3.  spesso  occorso  agli  olMImialrl  di  enrare  l'a- 
maurùsi  con  ripeluti  rondlhd,  traenlo  origino  da  ir- 
rilaiionc  gastrica  dello  stomaco.  Del  die  porgono 
esempi  Sclimuker,  Bicliter,  Flaiani,  lìcer  , o Giu- 
seppe Frank  , il  qnal  uUimn  soggiunse  : Amauro- 
lit  periodica  in  cortiee  ctuchonac  ipàdem  speei- 
ficum  ngnoicil  : ut  ne  lut  hoc  pluiriiiacwn,  pritss 
quoin  lielela  pinne  complicalione  giulrica  el  tit- 
pnmmaioria  eanfagianmi  (7).  Può  pertanto  avvo- 
iiirc  che  malcrie  gaslrico-biliosc  purliiio  la  amau- 
ròsi  nelle  nostre  febbri.  E nel  caso  soprammcolo- 
vato  la  iUcrìzia  succeduta  negli  ullimi  giorni  della 
nialallia  inoslra  l'Impero  morboso  clic  teneva  in  es- 
sa la  bile.  Alleile  l' inferma  del  Nolarianni  divenne 
inerirà,  0 cedendo  infine  l' ilterìzia  , riacquisiò  la 
veduta.  Il  segiienle  documcniodel  Borsieri  mostra 
però  la  iiecessilà  di  avere  in  considerazione  in  que- 
sta febbre  anche  altre  omopallc,  olire  alla  biliosa: 
iVeeesse  ergo  est  coiiliiiuo  olvuin  lenire,venaiii  ig- 
eare , aliiigue  epiipailicis  revellere , et  corlicem 
voliiiiaatiiie  propinare  ^8).  Del  resto  le  febbri  di 
(|iicsla  radi,  soggiunge  il  Nolarianni  a ohrcchè  so- 
« no  diflicili  a curarsi, produraino  una  convalescen- 
a sa  lungiiiasima  o penosa , c lasciano  tracce  tali 
a nella  maccliina  clic  durano  per  molli  anni.  Alto- 
« ra  si  può  sperare  clic  rinformo  passi  in  uno  sta- 
s lo  migliore,  (|uando  comparisce  la  febbre  o eoa 
a rigori  o con  freddo  gioriialmciite.  Almeno  io  lio 
« osservalo  esser  questo  il  segno  più  certo  per  pre- 
« dire  il  lonlaiio  si , ma  sicuro  ritorno  dulia  sa- 
a Iole  a (9). 

(A)  Tratt.  cit.  voi.  II,  Sft.  20. 

(7) Op.  cit.  Voi.  9.  p.278 

(8)  Insili,  mrd.  Vul.  I , De  perniciosa  nera  Uo- 
rambi- 

(9)  .XularìaDi.i.  Opu»-.  cil-,  pig.  38. 
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(klanxalo,loS(rak  delle  inaiio  a larghe  dòsi  di  chi- 
CAiMTOLO  X.  nachiiia,  la  quale:  octdutit  bitiuo  poii  inieurum 

tffecil  (5).  Noi  abbiamo  bensì  veduto  1*  oriamila  , 
DStxA  puDiicJOSA  orrauiiu.  come  successiono  morbosa  di  allre  perniciosi;  di 

che  parleremo  nel  capilolo  peculiare  UeMe  aucccs- 
1.  Molli  dicono  aver  osservalo  complicarsi  Ulora  iionu 
alla  intermUtculc  grave,  gravo  ofialmia,  nè  questa 

nè  quella  potersi  domare  con  allro , che  con  olle  CAPITOLO  XI. 

dosi  di  corteccia  peruviana.  Tra  i quali  osservatori 

K)ssoflo  essere  notati  Riedlin  , Pelarg , lloffman  , mila  pcamciosa  pbooopauucì. 

cdir.us,  c Sagar  (1).  Il  quale  olUmo  cosi  ne  scris* 

se  : Ilaec  ophiatmia  periodoa,  vi  poliua  di-  1.  La  prosopalgk  periodica,  o a «lire  la 
cendaaiifèbrUinlermiUenBoetUommlopica.Viiii  fiAtbreinlermUlenie  larvata  proso})attfica  Tu  os- 
/urne  quolifiialHM^  dolor  e$t  atrox  tainpore  paro-  servala  innaiiEÌ  a tulli  dui  nostro  Francesco  Torli  ; 
xyami  cum  iacrimaiiane.  Dedi  sai  amarum  scono  cd  egli  è Torse  il  primo  clic  abbia  tentalo  la  corloc- 
purgante^  dein  kinamkinam  iiUerne,  ei  aeuioa  eia  peruviana  nella  ncuraigia  fucinlc.Eprobabil- 
curavi  lavari  decoeloaatto'aioejusdem, et  ila  hanc  mente  da  lui  appresero  ciucslo  modo  di  Icrapciili- 
rarain  febrim  opMaiinicam  curavi  (2).  A noi  non  ca  in  simile  alTezionc  i Bcrlrar<l , i Seibold  , i Ma- 
fu  dato  di  vederne  nei  Ire  anni  del  noslro  assislcu-  gcndic.  L’ osservazione  de)  Clinico  di  Modena  noi 
lalo  medico.  Densi  varie  oftalmie  notammo,  c pe-  crediamo  che  riuscirà  nuovo  c ìnlcrcssanlc  a mo(- 
riqliosc,  nelle  quali  la  febbre  (se  cadevano  case  of-  lissimi,  perchè  nioUissiini  sono  quelli  che  citano  il 
Ulmlc  sopra  dii  aveva  palilo  innanzi  le  iulcrmil-  Torti,  pochissimi  quelli  che  da  capo  a fondo  lo  stu- 
leali , ovvero  se  correvano  colla  stagione  di  que-  diano:  àlonialia  quaetlam  (dice  il  sommo  Maestro) 
sic)  mentiva  quuichc  periodicità;  ma  confessiamo  dolorevnacerbissimutnpaìieòalur  in  ea  porle  «/c- 
di  aver  sempre  badalo  alla  sola  oftalmia  , o averla  nac,cui  subjacel  os  jagale  dictum  llecurrclMl  hic 
curala  con  metodo  sempre  antifloaislico, senza  Tu-  quolidie  , noelu  lamen  siala  Kora  lamque  oche* 
so  della  cbina-cliina  : della  quale  solo  avemmo  menlerUiam  cxcruciebat , lamque  qravia  infere- 
mestieri  qualvolta  domala  t' iuQamraazionc  degli  bai,  sympUicmala^tU  de  aliquo  gravissimo  affee- 
occhi,  reslava  lo  strascico  di  qualche  febbriciollola  luimtiiinenle  in  nervoso  genere  ausptcarcr.  Do- 
inlcrmiucnte.  Non  neghiamo  però  clic  non  esista  po  molle  incdicino  inutilmente  Icnlule , segue  il 
la  iiUcnniUcnle  oTlalniica  ^ ed  anche  la  perniciosa  Torli  : Tumicm  eonfugi  ad  Coiitcem;  el  dolor  qui 
di  lai  carallere.  Però  ci  piacerebbe  di  riguardare  pcrmensem  hora  semper  noetis  lerlia  obscrvuri 
quella  inflummuzionc  come  rcumalicu,  c come  cT-  eonaucveral , evanutl  ; remancnie  lanlummodo 
fello  di  nussioiie  o congestione;  essendo  rrequciUi  sensalione  quadam  molesta  in  porle  nempe  circa 
ì sintomi  rcuiualici  di  flussione  (corizee  , catarri) , os  Zigomoits  in  ipso  gena,  quoe  aensolio  ex  sim- 
che  accuinpagnano  i primi  periodi  dello  febbri  a li-  nlict,  ul  levi,  labri  supertoris  conlaciaexaccr^ 
po  inlcrvalluio.  bolur.  (6). 

2.  Il  Moiioti  s'avvcnnc  due  volte  in  casi  d'inlcr-  2.  Neiranlunno  1819  venne  alPospedale  una  gio* 
millciilc  orinliiiica  gravissima.  Il  primo  fu  domalo  vincila  di  16  oiiiiì,  di  buona  tofnpera  di  compics- 
con  salassi  di  conserva  collo  chiuacbma;ncl  sccon-  sione,  la  quale,  corno  quella  che  lavorava  in  cani- 
do  avvenne  ruTloImla  successiva  d*unu  iulenniltcn-  paglia,  dof>o  aver  preso  nel  giorno  forti  colpi  di 
te  cardialgica.  Morloii  hi  curò  con  metodo  anliflo-  sole  all*  aria  aperta,  faltcando  olire  1*  ordinario,  sì 
gihlico;  domala  rinfìammaziono  rmreso  a curare  la  riscaldò  molto,  c tornò  al  suo  casolare  la  sera  lui- 
febbre  colla  cliiiiachina  (3  . Nò  il  Torli  contraddico  la  molle  di  sudore.  Cosi  spossata  si  coricò  a letto, 

' * ■ ' ‘ ■ ' ■ ■ ' ’ ‘ ed  essendo  posto  il  suo  IcUo  di  presso  a una  finc- 

slra  clic  poco  bene  si  serrava,  c sotto  alla  quale, 
dalla  parie  di  fuori,  era  non  molto  lungi  una  poz- 
zanghera d’acqua  limacciosa  e Telenlc.dovc  solean- 
si macerare  le  canape,  il  continuo  solilo  d'aria  fre- 
sca nniiurna  circiilrava  per  ano  spiraglio  della  det- 
ta flnesira,  la  percosse,  durante  tutta  la  iioltc  c lei 
dormiente,  alla  parte  destra  del  volto.  A tal  che  si 
levò  la  malUna  con  un  senso  di  rappigliamenlu  e 
quella  parte,  lucrimazione  dcirocchio  destro,  c'I  di 
scgiicnlc  le  si  goiilìò  un  poco  la  guancia, e ad  ogni 
istante  provava  in  essa  trafillurc  assai  dulorosc.'Mj 
questa  etiliagione  le  sporve,  iascinndo  però  la  par- 
lo un  poco  dolente.  Finché  preceduto  da  (asscr/a 
universale,  onorcssl a,  c turbolenze  di  spirilo,  duo 
giorni  dopo  fu  presa  do  fortissimo  frcdilo  febbrile, 
licnii.  Crebbe  il  tumore  sino  a chiudere  lo  palpi*-  nel  quale  il  dolore  della  goto  si  era  fililo  più  inten- 
hre  , c la  ^lerolica  si  arrossò  d'atro  sangue.  Nella  so,  e nel  periodo  del  calilo  inlensissiroo,  dimodo- 
febbre  emise  le  urine,  die  erano  tulcruie.  Di  che  ehè  in  tale  sialo  fu  condotta  uirospizio  verso  la  se" 

(1)  Presso  Frank  Jus  Op.  cii.  Vi»|.  IX,  p.  143.  una  qiioiidtaoa  efialmica  oc'  cuiuenli  il  Boerhaave 

(2)SoK  ir.  0|i  rii.  Vol.I.  p.  377  jWK  031. 

(3)  I>c  pr.jicif.  febr  geo,,  lostor.  t c 16.  Ui>srfl-  rii.  eap.  l||.  ^ 

(l)  Lih  V.  cap.  VI.  i:  aui-lic  uuUu  iit  W^nsvi-ilcn  Ue*rj|»  •^pcrul  , lib  V,  eap  VI. 


eMMcnza  ui  luie  perniciosa;  pcroccnc  in  un 
go  dove  parla  delle  virtù  tlidla  corteccia  ui  altre  iii- 
lermilà,  riporla  una  osservazione  del  PacchioiU  c 
dice  : Kpislolaia  ad  me  cotuenpaU  occurulisai- 
tim^  rei  analomicac  cullar  atque  promoior , Poe- 
chionuSf  o}Wilcilniiam  ridelicaiperiodicoifiaimttl- 
que  vehemenlem  el  dolorifkam  el  epileplicos  tn- 
stillint  poxime  minilanlem,  corlice  curolam  oase- 
vemns  in  quodnm  eminenliaainio  Cardinali  (4). 
Ella  è poi  cdilicanie  lu  storia  clic  deiiò  Io  Sirak. 
Egli  ebbe  a curare  una  donna,  la  quale  uveuilo  |>o- 
co  innanzi  patito  le  inlcrmillcnli , ricadde  in  que- 
sta. c nel  medesimo  Icmpo  rocchio  destro  comin- 
ciollc  a doler  furie  , c infiammarsi  c goiifìarsi.  Le 
fu  fallo  un  salasso  c prcscrilta  una  pozione  rcfii- 
ueranlc , c sulla  parte  cuilliiui  vaporosi  cd  einol- 
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id.  Eftamìnala  di  noi  la  ffiiancìa  noD  vi  (rodammo 
Teruti  segno  di  viiiu  locale:  dì  color  naturale  e si- 
mile ali*  altra:  i dcoll  sanissitni:  senoncliè  ci  parve 
clic  r occhio  della  parto  alTcìla  fosse  uo  po’  meno  I 
aperto  e meno  chiaro  dcU*aliro.  Trovammo  la  lin- 
guai sordida,  c sotto  al  tallo  brontolava  il  venlre.Si 
prescrìsse  airislanlo  un  emetico,  c la  fomcniatione 
al  loco  dolciitc.l  polsi  erano  frequenii,  il  calor  del- 
la cute  scollante,  c la  pelle  aiiserina.  Il  gionio  ap- 
presso la  febbre  continuava. Lo  lepide  fomenta  noo 
i ransi  nutute  sopportare  dulia  maiala  sulla  jraan- 
eia, nella  quale  le  traflUurc  erano  divciilolc  più  fre- 
queiili  c uolorosissimc.  L*  ammalala  non  provava 
altro  sollievo  clic  appoggiando  con  forza  la  mano 
sulla  gola  dolente.  L'emetico  non  aveva  prodotto 
vomito  ; ma  tre  scarichi  di  i entro  abbondanti,  e lo 
abdoinc  era  più  Irallcvulc.  Si  prescrisse  una  lunga 
Innonda  tnriarizzala,  c una  sanguigna  locale  sulla 
parto  con  otto  sanguisughe. 

La  mattina  seguente  V inferma  fu  trovala  in  cal- 
ina:  |>clle  morbida,  polso  ondoso  e molle,  febbre 
iargaincnio  rimessa,  dolore  ceduto  di  mollo,  volto 
pili  sereno,  c,  da  mula  che  eli’  era,  loniiacc  sino 
alla  noia*  U narrò  che  le  mignulle  non  le  avevano 
|irodotlo  giovamento  alcuno,  ma  che  il  dolore  do- 
po la  loro  applicazione  si  era  fallo  più  viro,  che  le 
pareva  che  una  spada  infuocata  le  trapassasse  lo 
carni.il  qual  dolore  quando  sembrava  voler  più  in- 
ferocire io  cessò  tulio  ad  un  tratto.  Aggiunse  di  a- 
ver  comincialo  a smiare  verso  la  mczzunolle,  c poi 
ripelò  cento  olire  coso  intorno  al  suo  dolore,  del 
quale  non  cessava  mai  di  querelarsi.  Si  esaminò 
perianln  più  diligciiicmciile  la  piiric  addolorala,  o 
si  trovò  ogni  cosa  intaitn.  Nicniemenle  si  volle  or- 
«liiiare  un  vescicante  al  braccio  desiro,c  farle  pren- 
dere de’  bocconi  con  siibio,  c ima  infusione  uiafo- 
relira.Lc  cose  andarono  in  tulta  quiete  per  cinque 
o sei  ore  a un  bel  circa. Uopo  ni  clic  un  dolore  sor- 
do c inlermittenlc  si  comincnj  o far  senlìrc  di  nuo- 
vo al  lalo  del  naso,o  le  sue  puiilure  veiiiunsì  ostcn- 
deiido  ora  al  pomello  ora  al  globo  dell'  occhio,  nò 
poco  stette  che  cominciarono  ancora  brividi  iiileii- 
sissimi  di  freddo,  clic  al<|uaiiIo  dopo  dctleru  luogo 
all’  ardore  d’ una  febbre  nuova.  Fu  da  noi  visitala 
eh*  era  nel  suo  parossismo,  il  quale  sarà  bene  di 
porre  soU’ occhio,  con  ogni  diligenza,  a fine  che 
non  resti  dubbio  Intorno  alla  nuova  qualità  Ut  $ìf- 
falla  perniciosa. 

L’inferma  si  slava  tiilla  rannicchiala  entro  al  let- 
to colla  gola  dolente  Hpptiffgiaia  sul  palmo  della 
mano,  e questa  sul  capezzale.  Koii  gridava,  non  si 
moveva.  Iiilcrrogala  sulla  forza  del  suo  dolore,  la 
dciiolava  con  sospiri, c con  un  colai  gcslo^della  ma- 
no sinistra:  le  ciglia  increspale,  1*  aspetto  somma- 
mcnlc  abballulo,  sguardo  languido  c limuroso,  le 
due  palpebre  dcH’occliio  dcslro  forlemcnlc  com- 
presse, c le  labbra  tirate  verso  le  orecchio  come 
d.ìl  riso  sardonico.  mascella  inferiore  era  rima- 
siii  IMI  poco  aperta  ed  crn  immobile,  la  respirazio- 
ne lenta  c a forza  sospesa.  L'occiiio  era  rossoe  laeri- 
jiMiiic  Dalla  narice  di*slra  colava  un  moccio  fluido, 
e d.illa  bocca  ancora  venia  fuori  saliva.  Cute  aspra 
( <i  nrenic.  I moli  del  polso  celeri,  quando  quando 
iobMiniUcnIi  e |>oco  animali.  Nulla  era  pertanto  più 
da  dubitare  della  diagnosi  di  una  })rosopa/</*o:  e fi 

(l}Friiiont  mercuruli  usate  con  iiiitiià  nel  tkco 
duiuroto  dii  5icbolJ,Clarc,  Slaivk,  Weis»e,  « Waufua. 
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questa  si  diresse  assolulamonla  la  cura.  Ordinam- 
mo un  altro  vescicante  alla  nuca, le  frizioni  mercu- 
riali localmente  (1),  e per  bocca  le  pillole  di  Mc- 
glin.  Il  parossismo  duro  come  l'altro  tino  a nono 
avanzata,  c la  tnauiiia  trovammo  di  nuovo  in  calma 
r inferma,  c ciarliera  come  era  stata  osservala  nel- 
r altro  di.  Essa  d dette  più  esatte  notizie  del  suo 
dolore,  fi  quale,  al  dir  suo,  si  portava  dal  lato  drt 
naso  alle  gengive,  do  queste  al  zigoma,  da  onesto 
sul  parielate  sinistro, e qtialclic  voila  senlivaio  alla 
parte  Inferiore  del  crotallle:  aveva  al  solito  ceduto 
ad  un  trailo  nel  momento  della  sna  maggior  violni- 
za,  c quando  essa  aveva  cominciato  a sudare.  Pro- 
gò  islanlcmenlc  rhiferma  d’essere  separala  dalle 
altre,  c riposta  in  luogo  oscuro  c quieto,  perchè  la 
; luce  le  era  stalo  insopporlablle,  c il  menumn  ro- 
I more  lo  aggravava  la  ferocia  alia  doglia,  (li  narrò 
ancora  che  la  Invoca  le  era  rimasla  immubite,c  uel- 
I la  siluazionc  come  la  si  trovò  quando  ricomincinro- 
no  gli  spasimi.  Noi  osservammo  in  quella  mnltina 
! che  quantunque  i dolori  fossero  ceduti,  resinvano 
1 nondimeno  ac*  moti  etmvulsivi  nc’  muscoli  della 
1 guancia.  Imperò  la  febbre  come  sopra  rimessa,  cu- 
' le  molle,  miglior  anima  di  polso,  c falle  appartare 
! le  urine,  si  osservarono  docisomcnic  laterizie,  o 
' q^uelle  insomma  che  indicano  spesso  Pcsseiiza  pe- 
riodica cosliluzionalu  della  nialalUa.Ciò  non  oslan- 
, tc.poco  facendo  conto  della  febbrc,si  coniJimd  per 
I altri  Ire  giorni  II  metodo  di  sopra  indicale.  Senon- 
I chè  lasciale  le  frizioni  mercurrali  si  appltcò  sotta 

Rane  il  ghiaccio,  secondo  il  metodo  di  Fuuq^uct. 

e'dedi  tre  giorni  la  quotidiana  InlcrmUtonic  ritor- 
nò sempre  pronta  al  solilo  col  pcrfncloeo  slitrofna 
I della  neuraigia  faciole,  senza  cnc  la  cura  fin  qui 
I praticala  nc  diminuisse  d*aii  minimo  la  fcroria. 

I Per  il  che  caduta  già  la  molata  in  una  prosirazio- 
' nc  (li  forze  assai  pericolosa,  poca  piò  lunga  vita 
prometteva.  E pensando  che  aimil  languore  c per- 
dita di  poieri  vilall  potesse  plulloslo  dipendere  da 
un  genio  pernicioso  della  itUcrmillcnlc,  che  dalla 
affezione  localo  spasmodica,  si  volle  sperimentare 
in  line  la  chinachina.  Difalli  la  manina  del)'  oliavo 
giorno,  trovata  di  nnovo  la  remissione,  le  si  dette- 
ro in  quatir’  ore  dodici  ottave  di  chinachlna.  Si  vi- 
de tosto  il  miracoloso  effello  di  questo  sovrano  ri- 
medio; chè  il  parossismo  in  quella  giomaia  ritardò 
di  qualche  ora,  nè  la  neuraigia  fu  sì  dtsnielala  co- 
me le  altre.  A dir  corto  dal  nono  sino  al  dtioderi- 
mo  giorno  I*  inferma  fu  franala  colla  corlcrcia  u 
dosi  ben  generose,  mercè  le  quali  la  febbre  tron- 
cossi.  Reslollc  nondimeno  una  lieve  coslipnzione 
alla  parte  con  qualche  dolo  alipico  c tnolesio  per 
altri  giorni.  Seguitando  ad  usare  della  cliin.i  a mi- 
nor dose,  le  forze  andarono  mano  mano  ripÌLdiaii- 
do  il  loro  lono.Fu  considerevole  il  vedere  sulla  fi- 
ne della  malatlia  riciioprìrsi  la  ^la  destra  di  una 
rìsipota  flictcnosa,  la  quale  benignissima  nei  suo 
corso,  passala  al  disscccanicnio,  tolse  eziandio  o- 
gni  menoma  radice  alla  prosopulgia,  c risanò  d'  o- 
gtii  maniera  la  nostra  inferma. 

3.  Consideralo  che  il  Bciycr  osservò  certi  imilnli 
dì  neuraigia  faciale,  non  avere  nella  giornata  nii 
quarto  d'  ora  di  riposo,  c che  nella  donna  rnntia 
(laBerlrad  colla  cliinachìna  gli  accessi  cominriavu- 
no  a nove  ore  del  multino,  c fluivano  a selle  ore 

Vedi  Boyer,  Chirurgia.  Voi  IX  pag.  2&S. 
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della  sera  (1),  si  poirà  omiiioi|pn\  die  nd  nostro 
caso  il  dolore  iicuralgico  iliirasM)  lungo  tulio  il  pa> 
rosslsmo  febbrile.  E ■Itre^l  «la  nnUre,  ris|M*iio  alla 
flussione  che  precedello  il  nostro  liceo  doloroso, 
com'  essa  fu  reaimciile  di  quelle,  clic  gli  osserva* 
tori  di  tal  malattia  rìnorlaiio  lutti  come  particolare, 
t Lo  flussioni  (dice  Boyer)  si  devono  tener  sospel- 
« le,  quando  sono  arrmiipaffimle  da  un  dolore, che 
R sorp.i8so  mollo  quello  prodotto  ordinariaiiiciilc  da 
a queste  malattie;  oiuindo  si  fan  sentire  roi  iissiiiic 
« punture  a intervalli,  srina  però  che  ci  sia  «lUpo* 
K sixioiicalla  suppuratioiictliiialmcnlo  qoaitdoquc* 
« ste  ptinlurc  si  portano  Mille  parli  iniiiaiio  non  af- 
a felle  dalla  flussione  |2>.»  Anche  lidia  signora  De* 
Aiidrcis  di  KereiUino,  nella  quale  avemmo  a curare 
lina  prosopalgla,  osservammo  che  lo  niissioiie  che 
la  procedetle  fu  fuggevole  si, ma  fuor  di  modo  dolo- 
rosiMiima. 

Ceriameiile  il  soffio  di  fiucH'aria  umida  nollurna 
rolpemiu  il  ramo  faciale  del  qiiinlo  paio  nella  no- 
stra iitfcrnia,  promosso  la  Itx^alilà  alla  omupaiia 
rLMiiiialullugislica.  onde  alla  periodica  si  congiun- 
gesse il  sinloroa  della  proso|»algla.  e I*  una  aggra- 
vasse Talira  a vicenda, |>cr  modo  die  ne  venne  fuo- 
ri una  perniciosa,  dio  noi  la  prima  mila  ahbianio 
cliiumalo  pemicioia  pro$opatgica.  Nè  dubitiamo 
dtu  colesia  specie  di  neuralgia  non  possa  ancora 
in  altri  casi  esser  causala  da  consenso  irritativo, 
per  quella  medesima  omopalia  biliosa  che  accom- 
pagna talvolta  le  inicrmillviiti  coinilale.l  vizi  abdo- 
minali  come  congiunli  sposso  allo  febbri  rnmancs- 
che  d*  autunno , possono  di  per  sè  bastare  a prò- 
movere  il  sifiloma  della  neuralgia.  Ne  furono  essi 
accusali  come  cause  eccitanti  da  Vogler,  l^ieneii, 
Thiicssiiih,  Lciiliiic  Frank:  i^osopoff/tam  tfuando- 
que  ex  viftia  oòdomtnia  emanare  nemomirubiiur^ 
qui  ìterpenderil  nereum  tn/ercoafafefn  ad  plccum 
ruduieiifn  coiulituendum  concttrrere,  eumque  a 
xerun^  ramo  ftaris  quiiUi  nervorum  cereOri  prò* 
Ndsct  (3).  Non  altrimenti  insegna  il  Soemmerìng 
quntidu  dire,  clic  la  comparsa  dd  dolore  alla  fac- 
cia, la  causa  dd  quale  ristetle  nd  hassovciilrc,  di- 
(H'iidc  da  ciò,  che  il  quinto  paio  è mosso  in  molo 
dai  dfiiiolt  die  agiscono  sul  gran  simpatico  (4)« 
Dicemmo  di  sopra  parlaiHludellaperjuetosaoer- 
tù/inosa,  che  quasi  tulli  i morbi  periodici  poteva- 
no a senso  nostro  accotiqiagiiarsi  alle  febbri  inter- 
millciiii.  Questa  pemicùisa  proaopalyica  ne  porgo 
allru  esempio,  linperoccliò  la  prosopalgia  è slata 
repdula  dà  vaiolili  autori  cssoiizialinciilc  periodi- 
ca, c uiiimli  trattala  con  vanlacf^io  colla  cliiiiachì- 
na.  « 1/  «dlicaci.1  della  dimacTiiiia  (dice  il  Boyer) 

R nella  cura  delle  malullie  pcriudieho  ha  indotto 
R all*  uso  di  questo  inedicaiiiunio  nel  liceo  duloro- 
R so,  il  di  riii  corso  è csseiiztaliuciile  iiilcrmiilcii* 

R le.  Ih’i'lratl  c Duilul  HO  liaiiiui  ollciiulo  in  due  ca- 
• si  il  più  fausto  successo  (5).  a Con  non  minore 

(1)  Vedi  il  Giiimale  dimediciiM  dr 'signori  Corvisarl, 

I rnitii  e Buji  r,  Vul.  SS.  Bicercke  e (Mservaiiooi  sulla 

|>ro««.ps||t)s. 

(2)  U--yrr,  Op.  eit. 

(3)  Vi'iii  iti  Frank  joa.  Op.  eil.  Voi.  VII,  rap.  Vf. 

( I)  SH'mmfrin.  Corp.  bumao.  fabr.  Voi.  V,  De  ce- 
rrhru  ri  iK'rv  is. 

(fi)  Buyer.  Op.  rii.  Voi.  IX. 

(fi)  Magfudic,  Journal  de  physidogic,  AvriI,  Aoùl, 
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Uducia  ed  egual  fortuna  curativa  si  pratica  oggi  il 
solfalo  dì  elimina  nella  iifiiralgia  faciale  dal  Ma- 
geiidic,  dal  Pidagiiol,  dainibes(6).  Noi  però  .nia- 
nio  d'avviso,  che  non  avendo  lo  diiiia  giovalo  sem- 
pre coiilru  alla  prosopalgla,  questa  uuu  sia  es^n- 
zialiiiciile  porìmiica  (7),  ma  in  tulli  <|i}ci  casi,  in 
cui  la  china  o chiiiiiia  hanno  npporlato  saiiilk.  iral- 
tB«asi,socoiidu  noi, di  una  febbre  intennUlente  lar- 
vala prusopalgica. 

CAPITOLO  XII. 

bCLU  riamaosi  oaoirraicicA. 

1.  Come  in  appendice  alla  perniciosa  prosupal- 
gica,  devsi  ricordare  anche  di  questa  felibro,  con 
sintomi  ricorrenti  di  odontalgia.  Non  lanlo  |ier- 
cliè  a noi  due  volle  fu  datò  di  osservarla  nel  no- 
stro ospedale , quanto  perchè  gravissimi  pratici 
prima  di  noi  ne  tennero  ragionumeiilo.  Nell’  ago- 
sto del  1620  a noi  capitò  un  simil  caso,  ma  percliè 
venne  congiunto  con  omopalia  scorbiilica  , noi  a 
dir  vero  credemmo  clic  quel  sintoma  delia  odon- 
lalgia  uoii  avesse  che  faro  colla  essenza  della  feb- 
bre. E perchè  non  bramosi  di  introdurre  novità,  a- 
spellavamo  nuove  osservazioni,  prima  di  «leeiderci 
ad  ammellcre  anche  questa  specie  d'ialermìllciile. 
Quando  alP  agosto  dclPanno  dopo  ai  22,  ci  offri 
di  bel  nuovo  il  sopra  ricordato  caso  Maria  Vacci  , 
d'anni  22,  di  Icmpcramenlo  nervoso -linfatico.  La 
sera  dei  23  fu  presa  da  freddo  e forte  dolore  ai 
denti,  e tale  che  sotto  lo  spasmo  cadeva  ad  ogni 
poco  In  diliquio.  Non  essendo  nuovo  per  noi  que- 
sto caso. e parendoci  ben  chiara  uirumopatla  spas- 
mo-atonica, passammo  senz’  altro,  appena  cessato 
il  parossismo,  alla  china,  ed  alle  abluzioni  lauda- 
nate- Ebbe  altri  due  parossismi,  e non  più. 

2.  Trovasi  la  febbre  periodica  odontalgica  nota- 
ta Ira  le  osservazioni  del  Sagtr.ffancodoHlalgiam, 
egli  dice,  oòsertmot  in  religioso  dominirano  , fy- 
pwn  febris  qmlidianae  exode  servrmtem  (8).Non 
poelie  di  tali  hiterniillcnli  larvate  odontalgiche  fu- 
rono osservale  dai  doUor  Arloiiig.  Egli  dcscrisso 
in  un  Giornale  di  Francia  (B),  quattro  cast  di  feb- 
bre inicrmillenic  larvota  col  sintoma  della  odontal- 
gia, due  de'  quali  riunivano  anche  quello  dell*  e- 
niicraiiia.  Oltre  a questi,  egli  accenna  ancora  d*  u- 
no  febbre  larvala  col  tipo  di  terzana  doppia  , alla 
quale  si  uni  il  sintoma  medesimo  del  dolore  acu- 
tissimo de*  denti  nelle  accessioni  (10).  Giuseppe 
Frank  nel  notare  i sintomi  prìiieipali  co*  quali  so- 
gliono comparire  io  perniciose,  non  dimentica  l'o- 
dunlalgica  (11). 


(7)  Vedi  Omodei,  Annali  univ.  di  medicina,  Voi. 
X\Vltl,p«g.22A. 

(H).9agar.  System.  Morbor.  symptom.  tic.  Vienua 
1789,  vvl.  I,  p.  385. 

(tt)  Recoeil  generai  de  Med.  etc.  publiè  par  la  Soc. 
de  Med.  de  Paria  Tom.  XXXVIII,  Paria  1816. 

(to)  Brera  , Nuovi  Cocoenlari  di  medicina,  ec.  N. 
IVI,  agosto  1818. 

(1 1)  Praz.  Ned.  uoiversal.  voi.  I. 
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CAPITOLO  XIII. 

DtLU  rruiciosi  isciutiu. 

1.  Tante  sono  le  slravapnze  che  oITre  il  sistema 
nervoso  ucllu  febbri  gravi  imermiltenti,cbe  dònno- 
si  ancoro  di  quelle,  che  negli  accessi,  vengono  ac- 
compagnale da  dolori  atrocissimi  lungo  tutti  gli 
arti  lureriorì,  non  meno  che  nella  vera  sciatica.  Le 
quali  stralicile  di  fenomeni  ancb'esse  ci  porgono 
guida  a riconoscere  la  sede  principale  della  pemi- 
dosa  ne'ncrvi,  c proprio  secondo  noi  nel  inidullo 
spinale, donde  è noto  per  l'anatomia, come  il  quar- 
to e il  quinto  paio  de'nervi  lombari,  il  primo  , se- 
condo c torto  dc'saeri,  riunitisi  in  quattro  radici, 
danno  nascimento  al  nervo  ischiatico. 

llassenc  un  esempio  in  Bonclo,  dove  è detto  che 
in  quella  grave  inlermiltcnte  l'ischiade  dipendeva 
nò  hcpalis  laestone  (I).  Il  Sanvages  e il  Culien  no- 
ininano  nelle  loro  uosolome  laitcAlas  tiUermiUens 
c la  febris  quotidiana  tscAiaItca,  c di  questa  ulti- 
ma citano  una  osservatione  ne'saggi  dell'Accademia 
dì  Edimburgo  (i).  Il  Sagar  Onalinente  cosi  ne  am- 
monisce: bcliias  febricosa  cognoteilwr  ex  ila  et 
reddilu  ret/ttlort,  (ebribus  intenuiUenUtnu  pro- 
prio, et  unna  lalerilta  (1;. 

S.Viltoria  Uunachetli  ricevuta  ncirospcdalc  ai  23 
agosto  del  <821  era  in  quel  giorno  apiretica;  accu- 
sava un  senso  di  torpore  alla  coscia  destra. Nel  la  not- 
te gran  freddo,  indi  forte  calure  c smania , dolore 
insopportabile  che  dal  trocantère  va  lungo  l’ arto 
sino  al  piede.  Il  membro  sta  immobile  , un  senso 
enorme  di  peso  vi  trova  l’ inferma.  I polsi  erano 
frequenti  c durctlì;  la  mattina  del  21  le  seguitava 
la  febbre  c il  dolore  iscliiatico.Ebbc  un  salassa  dal 
piede,  c una  bevanda  tartarizzata.  Alla  visita  del 
giorno  era  apiretica:rcstava  però  torpida  la  coscia, 
e parca  tumefatta;  il  calore  dell'inferraa  era  qual- 
che grado  al  di  sopra  del  naturale.  S'  applica  un 
vescicante  al  poplitc  c si  dò  la  clona  col  tartaro 
stibiuto.  Ititornù  il  parossismo  la  nulle  del  23.  Nel 
2ti  era  apiretica,  c tote  in  seguito  si  mantenne. 

:i.  Ooi  |iarve  la  sciatica  essere  in  realtà  d'indole 
llugìsiica,  poiché  bene  cedette  al  salasso  e al  vc- 
scii  ante.  E veramente  cb'clla  non  sia  sempre  oto- 
viieo,  come  avvisò  il  celebre  Cotugno,  clic  ne  sta- 
biliva la  patogenia  in  un  umore,  che  disceso  dal  | 
eervello  sì  arrestava  dentro  lo  guaine  del  nervo 
sfiiiUco  nella  posteriore,  e del  crurale  nella  ante- 
riore, cc  lo  è venuto  bellamente  dimostrandu  il 
l’alletta.  Il  quale  alfcrma  non  in  allro  consistono 
il  pili  delle  sciatìebe,  clic  nella  inliammazionc  del- 
le parli  articolari  fra  la  coscia  e la  pelvi.  « Ogni 
a qualvolta  pertanto  ì vasi  c i muscoli  o le  parli 
a connoaiili,  quali  sono  le  articolari  onde  si  traila 
n saranno  prese  da  ilugosi,  nulla  di  più  naturale 
a rlie  le  funzioni  alterale,  il  movimento  impedito 
a di  il  inanifcstarsi  e dilTundcrsidel  dolore  io  que- 
ll ) Sepvilcrei.  voi.  II,  p.  1897. 

(2)  Sauvng.  fiusol.  mcthod.  gcD.  3.  Febr.  iotarro. 
qoeiiil.  Sp.  I,  6.-Cutlea  8;oo|m.  p.  33.-Ediin.Eas.val. 
V,  nrl. 

(:))  Sni/ar.  Op.  cip.  voi  I p.  420. 

(t)  PÀUtito.  F.icrcil.  plialol.  Cap.  V.  Tip.  dc'Clas- 
siri.  IS20. 

(iì)  ti  - pernici  vi  accijcut  presso  T.jrli  t-ib  11, 


Il  I A 

a sta  0 quella,  ed  in  maggiore  o minar  parto  ora 
c della  coscia,  ora  della  pelvi , dei  lombi  c della 
a stessa  vescica:  lalura  imponente  anch'esso  nella 
I sciatica,  forse  perciò  che  il  Iroiicu  ilei  suoi  vasi 
a è comune  aquelli  della  giuntura  in  diicufsu(i).)i 

CAPITOLO  XIV. 

MU.1  naiKiosz  amtnu. 

1.  Celio  .Aureliano  ripose  princlpalmenlenci  ner- 
vi la  coiidisione  palologiea  delle  atfeiioni  artriliche. 
Noi  non  staremo  a sostener  questo;  ma  osservere- 
mo bensì,  che  senza  un  turbamenlo  snlcriore  del- 
la facoltà  nervosa,  non  cosi  facili,  nè  cosi  gravi  a 
saccedere  sono  quelle  organiche  disaasimilaiioni, 
dalle  quali  quc'parlieolari  ececaai  o difetti  di  chi- 
mico-animali prineipii  netto  parli  del  corpo  deri- 
vano, in  die  i moderni  ripongono  la  causa  prossi- 
ma deU'arlrilide.  Quindi  non  al  lutto  inconsidera- 
ta vorrà  dirsi  la  iiuslra  collocazione  della  pernicio- 
sa artritica  Ira  le  encefalo-nervoso  ; quando  anche 
vngliaiisi  dimenticare  li  ipasmi  e i dolori  atrocissi- 
mi che  tecompagnano. 

2.  Benché  Loérovico  Mercato,  ragtooando  delle 
Pertiicieoe  abbia  dello:  arHcuUtret  et  gramaaimoa 
doloret  eoncilat  ti  la  orHtuUu  febtiUt  kumor  prò- 
labalur  (5),e  cosi  dia  nota  dell  esistensa  della  per- 
niciosa artritica;  nuUadimeno  lo  prime  istorie  di 
queala  febbre  le  dobbiamo  a Riccardo  Merton  t.6). 
Anche  in  Musgrare  (7),  e Cokbum  (8),lrovansi  ca- 
si di  quartana  artiilica.  Ed  una  quartana  doppia 
con  artrilide  gravissima  negli  acccui  curò  colla 
corteccia  anche  il  Werihof  (9).  Corrispondono  poi 
alla  nostra  febbre  rorlrilia  febricosa,  quae  cum 
Teòre  UUerniiUeate  «d  remiUente  oiTgredilur,  non 
che  il  r/umo»alistHus  febrieosus,  qui  circuilus  ha- 
bel  «I  febris  inlermiilens  cum  unno  lalerilio,  en- 
trambe rauimculale  dal  Sagar  (IO). Parlirp|arc  os- 
servazione inlorno  alla  inlermillcnle  artritica  Icg- 
gesi  in  Cario  Sirak  (11). E l'Aliberl  la  noverò  Ira  le 
peruiciuse , cliiamandola  peruzeìosa  reuinzztica,  e 
ne  trascrisse  la  storia  stessa  del  Morton  (12). Non  ò 
infrequente  a Borni  la  iiilermiucnie  artritica  , in 
ispecio  là  aolLo  airequinoiio  d'autunno,  ove  que- 
sta stagione  corra  umida  e piovigginosa.  La  perni- 
ciosa artritica  si  offerì  a noi  due  sole  volte.  Una 
volta  la  vedemmo  alternare  i propri  insulti  con  la 
colera,  del  qual  caso  sarà  luogo  a parlare  nel  vo- 
lume secondo.  Altra  volta  ci  si  presentò  da  sò  con 
omopalla  llogislirai.  Ai  dolori  articolari  giovarono 
sopramoila  le  locali  aollraiìani  di  sangue  , c nelle 
remissioni  della  febbre  si  usò  con  prolillo  la  cortec- 
cia col  tartaro  slibialo  in  acqua  di  neve. 


cip.  VII. 

(6)  fM.  cit.  bistor.  XXII. 

(7)  De  Arch.  sjmptom.,  cap.  IX,  hist  4,  5. 

(8)  De  murb  oarigaMiam,  obs.  19' 

(9)  Observ.  cit.  pag.  58. 

(10)  >'«30r,  Op.  cil.  voi.  I,  p.  518.  p.3jt. 

(1 1)  Observ  cii.  pag.  90. 

(l’j)  riaitJi.  cit.  Voi.  I,  arde.  X. 
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CAPITOLO  XV. 

Dtiu  rumcuu  Muunct. 

1.  Ippoeralo  nel  primodegli  epiitemi  nicennla 
ili  aver  osservala  prupafrarsl  con  anilamcnlo  popo- 
lare la  paraplegia  posi  lempeslolem  autlrtnam  et 
pluviosam  (1).  E quindi  sarebbe  a cavare  una  ca- 
gione rimota  simile  a nticlle , che  anche  nel  suolo 
di  Roma  net  lempo  delle  nostre  febbri  suole  Incon- 
trarsi, per  ispieaore,  come  ad  esse  si  possano  uni- 
rò Inivulla  sueiioui  paraliliche.  Cin  appressa  tulli 
i pratici  buoni  soli  venuti  notando  come  le  regioni 
calde  ed  umide  commovano  e turbino  i nervi  in 
ogni  più  strana  guisa.  E sono  a ciò  da  leggere  le 
cose  Wlllssinic  detto  dall’  lluxhain  (1) . ibi  Bis- 
sei  |3) , dal  Lind  (i),  dal  Viridet  (S),  dal  Zimmer- 
mann  (6),  dal  Dndarl  (7),  dal  Tissot  (8),  nelle  ope- 
re loro.  Il  qual  ultimo  nel  suo  aureo  trattalo  delle 
malallic  dc'nervi , trattalo  che  non  ha  nari  nè  fra  ' 
gli  antichi  nè  fra  i moderni , ragionando  dell’  in-  ! 
Ilucnza  dello  scirocco  nc'paesi  caldi  massimamen- 
te sui  nervi  delle  femmine,  cosi  dice:  a I gran  caldi 
a della  siale,  e nella  stale  le  ore  del  messogiorno, 
a sono  fatali  allo  iloiuie  che  lianno  i nervi  dellct- 
t lissinii,  priiic.ipalniente  se  lianno  nel  tempo  sles- 
a so  la  libra  molle.  Vorrebbero  esse  lor  via  dal- 
K l'anno  due  o Ire  mcsi,o  almeno  da  questi  Ire  me- 
li si  selle  in  otto  ore  prima  del  meuoginrno  Tino 
a alle  eiiiqiic  dopo,  spossalo,  aDbganlisi, angoscia- 
li se,  inaliiicoiiiche,  inquiete, non  si  aluno  dal  lel- 
II  lo  clic  per  bramare  d'essere  al  fin  del  giorno,  a 
Molle  sono  eziandio  le  osservazioni , che  com- 
provano avero  le  inicrmiticnii  spesso  lascialo  di 
sé  tracce  paraliliche.  E Ira  i rimoli  autori  se  no 
Iragge  leslininnianza  in  Itirerio  (9) , Ira  I moderni 
in  Pcrcival  (IO), per  non  dire  d'altri  mollI.Sogmun- 
ge  poi  fiiuscppe  Frank:  /ntereo  cum  et  Miautta 
spiiiatis  infehribus  inlermitlentibus  srenom  Inde- 
re  videaluT,  Iteri  posaci,  paralysim  illis  febribus 
succedanea»)  quandoque  el  on^tnù  sptnalu  es- 
se (11). Ma  non  solamente  essa  succede  alle  inler- 
miltcnli;  chè  si  dù  il  caso  pur  anche,  e non  infre- 
quciitc  , ch'essa  accompagni  come  sintoma  proto- 
palico  la  stessa  febbre  nelle  sue  accessioni,  eede- 
vole  poscia,o  in  parte  o in  lutto,  negli  intervalli  di 
apiressia.  Al  che  , oltre  le  causo  atmosferiche  già 
acccnnalc,possono  dar  cagione  le  omopade  da  noi 
stahillle,  come  appresso  faremo  notalo.  Infrsllanto 
egli  giovisapereche  ilHusgrave(l2),ilRémers(tS), 
il  Scilcr  (U),parlano  di  paralisi  perio<liche,appar- 
Icnenli  probakilissiraarficnie  a febbri  intermillenti 
paraliliche.  Cullen  (tS),e  Werlop  (16), rammentano 
una  terzana  empiplegica.  11  Segar  aceenua  la  feb- 


bre inicrmitlenle  parapicgiaca,  ed  cmiplegi.vca,  e 
di  questa  racconta.  Jfoniolis  omni  altero  die  pa- 
Hebalm  (ebrim  cum  sopore , resohtlùme  nrluuni 
■nius  laleris,  baUntiie,  et  ore  in  oppositum  lalus 
Iraclione,  quoe  omnia  cessnnle  febris  poroxystno 
eessaruni  el  redeunie  panxusiao  rediverml.Post 
calhnrsin  ulilifer  sumpsit  cincàintnn  (17).  Ed  è 
che  molli  scrillori  di  piretologla  hanno  descritto  la 
febbre  periodica  con  paralisi  nominandola  convul- 
siva; del  resto  assai  piu  qui  ne  verrebbero  rammen- 
lali.Vagliane  in  esempio  lo  Sirsk  (18),  il  quale  sot- 
to il  capitolo  della  intermittente  convulsiva  ha  po- 
sto due  storie,  una  delle  quali  riguarda  una  giovi- 
nella  di  18  anni  in  cui  il  primo  parossismo  di  feb- 
bre venne  accompagnata  da  vera  cmpilegla  dal 
canto  destro,  la  quale  al  secondo  accesso,  dopo  un 
salasso,  mnlossi  in  epilessia.  All'opposlo  altra  sto- 
ria riguarda  un  uomo  di  30  anni,  in  cui  dopo  l'ac- 
ccssionc  epilellica  orina  in  ainùlro  entra  oculua 
dolor  eal;  posi  loia  ialo  coi^oria  pars  ad  exiremos 
usque  pedis  digitos  poTalilica  caeiul.  Il  sig.  Ali. 
bcrt  iiilìne  riporla  un'osservazione  di  perniciosa,  i 
di  cui  parossismi  erano  specialmente  cariillerizzali 
da  attacchi  di  paralisi,  i quali  non  si  manifestavano 
che  durante  gli  accessi  (Iti). 

2.  A noi  non  si  è mai  olfcrta  la  terzana  grave  con 
paralisi  verticale,  ma  bensì  colla  orizzoiilale  o pa- 
raplegica delle  estremità  inferiori.  Solamente  in 
certa  giovinetta , nome  Antonia  Vulgani,  di  corpo 
adusto , nubile,  al  secondo  parossismo  Icrzanario 
ebbe  un  ilolore  al  capo  dell'omero,  e alle  articola- 
zioni del  cubito  c della  mano  , il  quale  al  rinno- 
varsi dell'accesso  passò  in  completa  paralisla  del 
bracciu  destra.  Fu  da  noi  curata  con  la  corlcccia 
mista  oH’oppio  indiscreta  dose,c  le  frizioni  alla  par- 
te furono  oppiate  anch'esse.  La  febbre  cosi  fu  vin- 
ta, ma  l'inferma  parli  che  il  braccio  era  ancor  stu- 

Eido  0 pesante.  Avemmo  perù  altro  caso  di  feb- 
rc  che  possiamo  dire  perniciosa  con  grave  e com- 

alcla  paraplegia  negli  accessi  : e ce  lo  presentò 
laria  Valeri  campagnola.  La  quale,  dopo  aver  sof- 
ferto una  verminazione  straordinaria,  che  ossa  con- 
fessava di  aver  falli  solo  dalla  bocca  sopra  iO  lom- 
brichi j fu  alcuni  giorni  d'appoi  sorpresa  da  febbri 
periodiche,  col  tipo  di  terzane  semplici  e col  sin- 
loma  del  vomito.  Stette  anche  Ire  giorni  nell'ospe- 
dale, ne'quali  un  solo  regolare  accesso  soCfrl.Pur- 
gala  , diè  vari!  scarichi  di  ventre  con  sollievo , e 
prese  la  china.  Solo  non  fu  mai  libera  dal  dolore 
di  capo.  Altri  due  giorni  dopo,  avendo  passala  una 
none  mollo  inquieta  , fu  presa  la  mattina  da  un 
fredda  parziale  alle  estremità  inferiori , che  le  ne 
tolse  affatto  il  senso.  Succedette  un  calore  non 
mollo  forte  : la  llsonomia  s'impallidi  e si  fe'letra,  o 
il  giorno  fu  trovala  quasi  soporosa.  Riscossa  in- 


(I)  Ipp.  I.  Epidem- 
ia) Obwrv.  T.  I.  pag.  47. 

(3)  Medicai.  CaosUlut.  af.  Great.BciUhi.  pi  11,  16, 
1»7,  tSO. 

( 1)  Lied.  HalaUie  da'disai  caldi. 

(5)  Trailé  dea  vapeiin.  p.  48. 

(6)  Ezpoc.  Tom-  li.  p.  148. 

(7)  Mem.  de  t' Acodem.  dee  Sciences. 

(H)  l' Fallalo  deile  maleuie  dd  nervi,  cap.  Tilt, 
p.l)  l'rax.  nied.  lib.  I.  De  paralTS*. 

(IO)  K-seysclc.  Voi.  II. 

(II)  J'e-e|h  i'ranrk  Praz  med  nnivers.  Voi.  Vili, 


De  paratjsi. 

(12)  Pliiinsophifol.  Tranaaciioo.  II.  I4S. 

(13) ltofi].  Jiiuroal. 

(Il)  Presso  Frank.  Praz.  med.  eli.  De  pariljrsi. 
(t5)Synop.  nosol.  geo.  I. 

(16)  Observ.  de  febr.  ioierm.  sopor.  p.  8. 

(17)  Segar.  Sistem.  morbor.  svmplom.  V.  I.  pag. 
231,831.  Voi.  11.  p.  488. 

(18)  Observ.  de  febr.lnlcrm.cip.  XIII  Frbris  ioirr- 
miu.suh  ronvnlsione  lateus  iBgrot.  LVI.  LVII. 

(18.  Hallcr.Disecrt.ad  motb.  bnior.  premo  Alibcrl. 
Troll,  cil.  Voi.  I.  Ad.  XX. 
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IriKlcr»  , c «liceva  esser  perduta  ncUe  parli  info> 
rtiiri.  Pillile. sroiiAle  non  era  In  esse  senso  veruno, 
nè  molo.  L»  liii({ua,  le  palpebre  e le  mani  erano  in 
un  coiilinuo  Ircinorc  : e tremava  anche  il  tronco 
8C  si  toglieva  dailn  giacitura  supina. Infrattanto  che 
durò  il  parossismo,  sondo  la  dcglulixione  rimasta 
libera  , si  «lederò  all'  jiifcrma  i boli  anlelminlici , 
cum|H)sii  di  calomelano  e valeriana.  Declinala  ap- 
pena la  febbre  si  passò  all’  uso  della  corteccia  mi- 
sta ai  medesimo  calomelano.  Nella  noile  andò  di 
corpo  più  volto.  Le  materie  erano  gialle,  vischioso 
e miste  ad  altri  vermi.  La  mattina  dopo,  senu  che 
vi  fosse  slato  sudore,  la  febbre  avea  rimesso  larga- 
mente , 0 alle  parti  inferiori  era  loriialo  il  senso  , 
benché  mollo  ottuso.  Seguitò  in  ludo  il  giorno  a 
prendere  alle  dosi  slabililc,  la  china.  Apparvero  in 
seguilo  allri  quadro  parossismi  di  febbre  , in  due 
soli  dcNjuali  si  riaffacciò  la  paraplegia,  ma  in  mo- 
do sempre  più  blando.  Finché  avuti  altri  scarichi 
delle  fiopradede  materie,  d'ogiii  incomodo  restò  e 
partì  liberala. 

3.  Gli  aiiliehi.comc  osserva  anche  il  doU.  Cooke, 
non  sempre  fallivano  il  giuilizio  loro,  considerando 
la  paralisi  comeefTcdo  per  lo  più  di  debolezza,  di 
rigidità,  d'oslriiztom',  c usando  in  essa  assai  fami- 
liarmenle  gli  stimoli  (t).  Il  nostro  primo  caso  of- 
fre resempio  di  uiiu  Irrzatin  parnlilica  con  omopa* 
Da  spasmo  Diuinca,  la  mercè  deli'  oppio  imito  alla 
corteccia  , portala  a guariiiiento.  Il  secondo  caso 
poi  mostra, che  la  irritazione  del  canale  digestivo, 
se  non  la  aveva  produda.  Innova  però  talmente  in- 
ceppala r affezione  paralitica  delie  estremità  infe- 
riori, che  dessa  tosto  iliminuì  appena  sì  sciolsero 
le  intestina  in  egeslìoni  di  maliTie  biliose  c ver- 
mi. Forse  dimo.strando  oggi  il  sig.  Scoudeleii  le 
slrellissiiue  relazioni  ira  la  miirosa  intestinale  e la 
pia  meninge,  ha  trovalo  il  pcrt'hè  Kocrhaavc,Wnn- 
swinten,  c Foresto  principalmente  preconizzassero 
tanto  nelle  parnlisìe  T uso  del  calarlici  (2),  e per- 
chè da  vermi,  da  flati  inlcsliiiali , da  gaslrichc  za- 
vorre e da  bile  ; osservassero  proibirsi  la  paralisi 
Iraiisiloria,  massime  sopra  le  estremità  infcrinri , 
Celio  Aureliano,  TrampcUMarcard,  Salmulh,Paul- 
Jjni,  Nonnich,  Pcrcival  e Giuseppe  Frank  (3). 

Della  omopoda  fìogUtica  diremo,  eh' ella  anco- 
ra facllissiinamcntc  si  può  accompagnare  alle  in- 
termillcnli  paralitiche,  primo  perchè  le  paralisi  so- 
no non  di  rado  , secondo  1'  avviso  dello  stesso  no- 
stro professor  Brera, conseguenze  di  flogosi  dei  tes- 
suti nervosi  che  presiedono  al  moto  «Ielle  parti  loc- 
ehe  dall'  affezione  paralitica  (i).  .Seemido,  nerché 
il  più  spes.so  dipendono  ancora  da  rachialgile,  e«l 
allora  rosliluiseono  quella  . che  il  Sagar  chiamò 
rarhialt/ia  febricosa  periodica  con  puralki  delle 
estremità,  la  quale,  al  dire  del  citato  nosologo,/e- 
bres  intermillenles  vel  remiltenteA  comilalur,  vet 
presso  pede  sequilur , saepius  ciim  aurigine  (5). 

(1)  Storia  e cura  delle  varie  specie  di  paralisia.  An- 
nal  ri’Omodei.  Voi.  1.1.  p.  241. 

(2)  Ri'Utioiic  psiologici  tra  la  mucoso  «felle  iotcsii- 
ose  la  pia  mamoge-Annal.  d*Omod<'i.  Vol.23.  p26i. 

(3)  Joseph.  Frank.  Op.  cil-  V«>t.  Vili.  De  paralysi. 

(i)  Brera  Prolegom.  Clio.  Voi.  I.  p.  Il,  p.  43J. 

(5)  Sagar.  Op-  rii.  Voi.  I,  p.  424. 

(A)  V.  Brera.  Gtornal.  Tom.  Xtl  , p.  41 , e Tonelli. 
Siorìa  di  alcune  racbtalgili.  Giorn.  Arcadico,  ottobre 
1823. 
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Quanto  spesso  poi  si  congiunto  la  pàrèsi  alle 
affezioni  nogìsiiche  «Iella  spina.ildimosirarmio  con 
proprie  osservazioni  llurles,  Palletta,  Brera, Bergo- 
maschi,  Raceliciti  c Tonelli  (6). 

Come  del  pari  per  indubitato  leniamo  che  la  pa- 
ralisi nelle  febbri  intermìlicnti  possa  Incotilrarsi 
anebe  quando  loro  si  unisce  mia  omopalìa  scorlm- 
lica.  Imperocché  allo  scorbuto  è propria  la  parali- 
si, per  gli  avvertìmcfHi  di  Eugalcno,  c d’altri  scrit- 
tori. F il  celebre  Lyster  nc  Iih  lascialo  di  ciò  due 
esempi  nel  suo  Irallatello  dello  scurbiiio.  1/  uno  è 
rinferino  3,  clic  pre.seitla  ima  paralisia  derivau  da 
.scorbutica  infezione  : l’altro  è rinfcrmo  5,  che  of- 
fre il  caso  d una  paralisi  scorbutica  fubbrile,rinno- 
vanlcsi  a periodi,  fino  mafum  (dic'egli)  quodam- 
modo  tertianam  febrim  vìcnticbalur , nnm  oi/er- 
nta  diebus  peius  sa  Anòiiit:  mnlunt  inphfmore  et 
tibia  rum  dolore  durilie  et  rigidilalc  in  dica  aer- 
pebat  (7). 

CAPITOLO  XVI. 

USUA  exaaiciosA  comxsirA. 

1.  Questa  febbre,  secondo  noi,  andrebbt;  coir>>l- 
derata  una  varietà  «Ielle  inlcrmiUeiili  paralìtiche  , 
nnictnlosi  bene  qne'conquassamonli  universali  che 
U caratltTìriano  ridurre  alla  paraltfsis  agitans  did 
dottore  Parkinson,  «lerivante  da  affezione  del  mi- 
dollo spinale  (8).  Ma  alcuni  pratici  la  vollero  di- 
stinta,  anzi,  come  vedemmo,  sotto  questa  generica 
denominazione  compresero  anulte  le  inlcrmiUenit 
paraliliclie.  Altri  poi  sostituiscono  a quello  di  con- 
vulsiva, il  m>mc  di  spasmoifica. 

Ne'  fanciulli  e negli  uomini  pletorici , eornsidcni 
Slrak,  colpiti  «falle  mtermitlcnti,  gli  è facile  incon- 
Irar.d  in  stinili  ronvulsioni.  Egli  ossenrolle  in  una 
vergine  «li  18  anni,  nello  quale  quotidianamente  ad 
ore  prefìsse  finii'cr.svm  corptut  misere  nec  miiiitó 
mire  /‘oiirelfe/mlur  (9).  Il  Murimi  la  osservò  in  due 
faninnlle,  la  prima  nata  da  13  mesi , la  seconda  da 
12  settimane  (10).L'.\libcri  riporta  un  caso  interes- 
santissimo appartenente  a N.  rA>nlancean  , di  una 
intermillenic  perniciosa  convulsiva  con  fenomeni 
comatósi  (ll).Spelta  forse  a questa  nicile.sima  va- 
rietà ranflmerMia  spnsmoilira  «li  che  parlano  i no- 
soÌoghi,rra  i quali  d Sagar  (12). Ci  sembra  perii  so- 
pra lutto  meritevole  di  particolare  rimembranza  la 
osservazione  del  Notariannì,  intorno  a una  perni- 
dosa  covulsiva,  i di  cui  sintomi  offerirono  al  certo 
stranezze  notevolissime,  e dn  noi  non  vigilile  giam- 
mai. Stimiamo  quindi  migliore  porre  qui  in  luco 
della  nostra  , la  storia  del  Notariannì  (13). 

2.  ff  A dì  19  Luglio  del  1781  , im  certo  Riagìo 
« Ricciardi  di  40  aulii  tornò  dalle  Palmii  Poniitie 
(t  con  febbre  remill<'iilc,  che  or  con  freiMo  or  sen- 
ti za,  colidiaiiamcnlc  tornava,  la  quale  trattata  coi 

(7) l.yster.  Trarial.  4r  qoibnsd.  morb.  rhrnn.  K- 
irrrit.  med.  De $r.«»rbuU>.  Grnovae  l694.Rgrut.  Iti  V. 

(8)  Aooali  d Omodei.  Voi.  XXSV.  p 296. 

(9)  Observal.  cit.  rap.  XIII.  Aegroi.  I.V. 

(10)  De  protriform.  frbr.  iolerm.  groer.  Ilisior  14 
e 15. 

(11)  Trattalo  rii.  voi.  1.  ariirolo  XIII. 

f^l2)  8jigar.  Op.  rii.  voi,  11,  p.  463. 

(13)  Ifoterianni,  Ossrrvaziooi  rcc.lnrrrmo  2,p  15, 
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DEU.E  PEnMCIOSE 
« rimetli  {yoner.ili  nel  sfUlmo  srompnrTi»,  l.i^ian- 

* dogli  goiili  i piedi.  Dopo  sci  giorni  lonnMa  feb- 
■ bre  con  rreildo,  c la  voce  si  Fece  roes.  Verso  se* 
K ra  rimise.  Nel  secondo  dì  dalla  ricadula  rìvetme 
0 la  febbre  con  Ircmori  di  voce  e di  membri,  che 
« mai  ccdetiero , pure  rimise.  Vomilò  c scaricò 
« molle  mnierie  biliose  con  lombrichi.  Nel  ferzo, 
0 la  febbre  venne  inavvedatamenlc , portò  il  sin- 

ghiozzo,  un  tremito  universale,  per  gradi  la  per* 
« dita  de’  sensi , cd  infine  il  leiarso.  Verso  sera 

< comparve  un  piccol  sudore.  I polsi  erano  eguali, 
« pieni  e ondosi , ma  ad  ogni  odo  o dieci  battute 
« si  stringevano  e divenivano  convulsi.  Compariva* 

< no  or  là  or  qua  per  ludo  il  corpo  movimcnli  con* 
« viilsivi.  La  spuma  in  bocca,  ea  espirando  sbuf* 
a fava.  Coirarie  fu  aiiilalo  il  sudore,  che  essendo 
« venuto  copioso,  nel  mattino  del  quarto  lo  trovai 
« incilMN*rrmciiio  allevialo,  c rìiivciiulo;  eppure  in 
« questo  .«dato,  senza  avvedersene, ebbe  multi  sca- 
li nciii  di  ventre  biliosi,  oleosi  ccc. 

(I  Nel  quinto  di  buon  mattino  cominciò  a per* 
a iter  l'usi*  dei  sensi. I polsi  furono  convulsi  c strcl* 
« li;  e tulli  i muscoli  del  corpo  disordiiialamenlc 
a si  convellavnno:  altre  volle  uncura  ebbe  delle 
« comnlsiuni  generali.  I.a  lingua  coi  loti  ripiegali 
a intlciiln»  come  un  cono,  vibrandosi  celerissima* 
a melile  a guisa  di  lingiin  di  ser|H',  si  spiiigca  fuor 
n della  bocca  mtiiarciamlo  di  sufTo«‘nrÌo.  L*  iride 
K alla  prcM'iiza  del  liiiiie  restava  Immobile.  Il  su- 
« dorè  i'oiiiinctò  a comp.'trtre  verso  s<*ra  , i noUi 
« a spamlersi  c a tioile  avanzala  fu  tutta  in  calma, 
fl  Nei  sesto  vidi  riderizia:  la  lingua  umido:  lu  vo* 
« ce  tremola:  il  venire  soguiinva  a scaricarsi  di 
« inaicrie  biliose,  porracee,  della  consistenza  del* 

* l’olio,  scura  che  egli  se  ne  avvedesse.  Nel  glor- 
« no  cadde  in  letargo  e tornarono  le  convulsioni 
« Inde  iliversc  da  quelle  del  terzo  c del  qniiìto. 

• Imperocché  si  convelleva  clonicainciilc  il  solo 
« sinislro  lato;  ed  allrc  volle  tonicamente  si  piega- 

• va  in  arco  con  gran  spavento  degli  aslunli:  Sin* 
« ghiuzzava  cd  aveva  la  spuma  in  nocca.  Nel  sedi* 
« tuo  passala  la  mezzanotte  tornò  a quietarsi  col 
« sutlore.  Tutto  il  giorno  se  la  passò  senza  rei  sin* 
e tomi,  dalla  febbre  in  fuori.  Ncirodavo,noty),de- 
R cimo,  e undccìmo  stelle  risbsso.  Un’ estrema 
«(  debolezza.  1 solili  sctirichi  di  ventre.  Sano  di 
<r  mente.  Colla  febbre  divenuta  quasi  continua  do* 
tt  no  del  ferzo.  Nel  duodecimo  si  distinse  la  nuova 
M b'bbrc  con  ratTreddunienlo  delle  eslrcmiià  cd  un 
R interno  od  insolTribil  calore,  ma  non  vi  fu  altro 
R di  nuovo. E da  queslo  giorno  in  poi  non  siosscrvu 
R allro  che  una  gran  debolezza.  La  febbre  divenne 
n remidenle,  lenta  f cronica,  c svanì  dopo  il  sol- 
R slizio  d’iiivcmo.  La  vìvee  dopo  tanti  anni,  ancora 
n è rauca  e tremola  i. 

5. E qui  ancora  si  possono  fare  le  medesime  ron* 
sideniiioiii  intorno  alle  umonnilc,  c alla  sede  del 
morbo,  die  furono  falle  puc  anzi  por  la  iiilcrmil* 
lente  paralitica. 


(1)Vedì  Lollier  Wio«>low.  Osserv.  per  servire  alla 
«Iona  del  telano.  Jour.  de  med  par  M.  Corvisarl  rie. 
Tom.  XXIII,  Brera,  liwroatr.  Ano.  |Rt2.  V.  2. 

(i)  Benbarl.  I,  Aiialcrl.  f. 

(3)  meihod  S.  122.  p,  IO. 

(4)  Alili  mcd.  11.  p.  IA3. 

(5)  Op.  ni.  V.  II.  p.  io. 

Puc.  Voi  I. 


ENCEFALONERVOSE. 

CAPITOLO  XVII. 

DILLA  eRIHtCIOSA  TtTAMlCi. 

1.  Veniamo  ora  a parlare  d’una  mnlatlia,  la  qua- 
le Ira  le  iiilormilleiilt  r^m  pemicie,  dee  essere  ri- 
giiardal.1,  se  non  prendiamo  errore,  qua.<i  come  M 
tronco  di  un  altiero  rispetto  ai  suoi  rami.  Avvegna- 
ché considerando  noi  come  propria  di  tulle  le  per- 
niciose, una  afTezioiie  più  o meno  grave. più  o me* 
no  recondita  del  cervello  o del  midollo  spinale;  e 
considerando  insieme  la  malattia  del  tetano  quasi 
clié  sempre  di  derivazione  enccfaioracliialgica. pos- 
siamo con  tutta  l’apparenza  del  vero  ritenere  la 
perniciosa  tetanica  per  tiuclla  perniciosa  di  forme 
originali,  in  che  vunnosi  a risolvere,  o da  che  pro- 
manano, lutto  le  allrc  forme  coslKucnli  le  varietà 
delle  pcniìcinse.  E già  si  è veduto  in  addietro, e là 
In  ispccial  nvodo  dove  sono  stale  dipinto  le  calafo- 
riclic,  quanto  spesso  si  accmiipagiiiiio  a queste 
febbri  alcuni  sintomi  del  telano.  E la  pemicòKa 
calalcptica  che  noi  ponemmo  tra  le  piò  gravi  delle 
cotuforiebe  medesime,  potea  essere  ri^nnntala  co- 
me tetanica;  conciossiacliè  la  ratalepsi, dicono  pra- 
tici ragguardevoli,  non  ò che  un  telano  inconiple* 
lo(1).Qucstc  nostre  presupposte  avvertenze  acqui* 
sloraniio,  lungo  la  nostra  storia,  maggior  fonda- 
mento dagli  esami  che  saremo  per  istituire  nel  li- 
bro secondo,  intorno  (a  somiglinnza  Ira  alcune  ma- 
l.illic  dei  tropici, ed  alcuno  pomidose  romancsrlie. 
Senza  che  i trovati  necrolomici  per  se  medesimi 
dimostreranno,  che  le  sicmpcranzc  patologiche  del 
midolla  spinale  c del  cerebro,  sono  quasi  comuni 
a lullc  le  febbri  periodiche  dì  mollo  c presente  pe- 
ricolo. 

Chi  si  facesse  a ricercare  nel  Iratlato  del  signor 
Aliberi  In  perniciosa  tetanica  la  ricerdirrcbbe  in- 
vnnnmL'iile.  A noi  è convenuto  iiidngnme  c rimem- 
branze ed  esempi  noi  tempi  a lui  anteriori.  Ihia 
ferfiona  tetunodes  troviamo  ricordala  in  Medi- 
cus  (2;:  un  fefanu.s  fettricoms  in  Sanvages  (3),  e 
in  Slorfc  (4).  Altro  fefanua  (ei/ricosus  fy^nim  quofi- 
dianac  febris  exaefe  aervona  è registrato  in  Ba- 
sar (5).  E dcosi  oiicora  in  proposito  della  febbre 
iiiiermlUi'Mlo  perniciosa  tetanica,  tener  conto  dei 
(efani  period/ct  indicati  nelle  cfremcridl  dei  cu- 
riosi dulia  natura  (6),  non  rhc  di  quelli  Irallaii 
colla  corteccia  da  Scliocak,  Fisccr,  Pienk,  Giusep- 
pe Frank  (7),  cd  nitri  non  pochi.  Finalmente  par- 
ticolare ricordo  faremo  deila  osservazione  del  dot- 
tor Gciidron,  medico  dell’ospcdaic  civile  e militare 
di  Vendoinc,  riportala  negli  annali  clinici  della  so- 
cìclà  di  medicina  di  Montpellier  (8).  La  quale  os- 
servazione fu  falla  sopra  un  agricmlore,  che  dopo 
over  travaglinin  per  lungo  tempo  sotto  i corcnii 
raggi  del  sole,  s^addotmenlò  oppresso  dalla  fatica 
e coperto  di  sudore,  esposto  nd  una  rnr^pnlc  d’a- 
ria rresca.Dopo  di  che  fu  cotto  da  feblire  iniermd 
lente  perniciosa  con  sintomi  d'opitfofono  i più  ter 

(6)  Eph.  nal.  curio*.  Onlur  3 e 4 ob«.  72. 

(7)  Ved.  Jo*.  FrAiik.  op.  rii.  voi.  Vili,  De  (fiauo 
rum  dialhcM  pcruMfira. 

(8)  Vedi  AniiAl.  rlin>q.  df  la  Sor.  dr  Mrtl.  dr  Moni 
pelbcr.  18M.(!«hirr  d’A>>ui;  e vedi  Riicora  ildiuruAle 
di  Brera  f8i2  Vu|.  li. 
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nbtii.  E Ir;)  i presitlii  ì*i)niIì\ì  mesM  in  opm  onde 
»niiu)lo,  la  teoria  periiviaoa  Iciiiie  il  pruno  luogo. 
^ui  vedemmo  la  perniciosa  letaiiica  più  volle,  e ci 
basterà  il  riferire  qui  duo  aoli  casi , ncM*  uno  dei 
quali  aecompagnossi  aireceesso  febbrile  rcpialofo- 
uo,  c iicll'aliro  l’emprotiolofio;  in  quesl'uUimo  pe- 
rò (Hiifullre  pervenuto,  che  non  potemmo  prestar- 
gli aiuto  nessuno,  c dovemmo  vederlo  terminare 
colla  morte. E se  riiifclicità  delle  noslrc  cure  intor- 
no questa  febbre,  paragonala  coTclici  esiti  che  ne 
idlciirnnno  tulle  altro,  può  essere  argomonlo  onde 
dedurre  il  maggior  pencolo  di  essa,  dobbiamo  di- 
re che  la  perniciosa  tetanico  avanio  tulle  le  altre  in 
pmiicie,  e nella  rapidità  de’siioi  processi  raorlife- 
ri.  Kiillu  è clic  di  quattro  a noi  capitale,  una  sola 
ne  lornammo  in  salute,  l-n  bello  e robusto  giovi- 
noilo  mililarc  nella  Gendarmeria  papale,  trovalo 
bucclicggiaiile.  e assiderato  e contorto  airiiidiclro 
Inori  di  porta  Celiinonlanu,  fu  Irallo  da'suoi  com- 
pagni al  nosini  o.spedolc.  Oucsti  ci  dissero  , clic  il 
tlHio  giovine  era  già  alTelto  «la  vari  giorni  dalla 
febbre  terzana.  Iticoiiosciiito  il  parossismo  d*  una 
p«>nncio5a  tetanica,  si  praticò  tosto  il  salasso  loca- 
lo lungo  In  spina,  s’micllò  un  cli>lero(li  china  con 
assafetida,  essendo  alTalto  iinpedila  Taperlura  del- 
la boexa  e la  deglutuioim.  Ma  tulio  invano,  che  sul 
calare  «lei  sole,  nei  tniino  accesso,  spirò.  Dovette 
subire  il  med(*siino  fato  Hosa  Valentiiii , romana, 
giovane  di  22  anni,  la  quale  morì  alla  seconda  in* 
vasMtnc  feltbrile  con  forma  di  leliino  diritto:  c ne 
restò  H cadavere  così  leso  e irrigidito,  clic  facen- 
dogli leva  sotto  alle  spallo  si  alzava  di  peso  sulle 
calcagna,  come  fosse  stalo  di  pieira:  e tenendolo 
cosi  cretto,  frereliè  avatrt  lo  moni  slrcllcin  pugno, 
e lo  braccia  teae  c adereoti  al  busto,  Cit  era  del  re- 1 
sto  bellis>imo  dì  furroe,  polea  bene  paragonarsi  a 
quelle  osiridi  egizie,  rlie  si  mostrano  a Ituma  nel  , 
Musco  dei  Ganipitloglio.  àia  passiamo  a luirrarc 
con  quali  sinlomi  si  presentò  la  pcrnicios.i  tetani- 
ca in  Pasqua  Itinnldì  o Nnrglieriia  Scarponi. 

2.  Pasqua  Itiiialdi,  della  valle  di  BIcli,  cnmp.i- 
gitola,  d'anni  15,  di  sanguigno  temperamento,  fu 
portata  at  nostro  ospedale  nell*  accessione  d'  una 
febbre  comatosa.  Alla  visila  pomeridiana  il  cornac 
ia  febbre  erano  alquanto  disciolli,  ma  rinferma  re- 
stava attonita,  suspirusa,e  talora  singhiouava.Tul- 
la  coperta  d'un  vischioso  e fcli»lo  madore:  lingua 
sporca,  meteorismo,  assai  dogliosa  all'  occipite  c 
ai  bimbi,  le  ai  ordinò  una  decozione  di  gramigna 
per  bevanda,  e un  purgante  di  solfalo  di  magno- 
Mii,  da  prendersi  la  mattina  dopo.  Questo  sale  fu 
vnmiiain,  e dietro  la  vomizione  sorse  nuovo  paros* 
sismo  di  febbre  con  forlissimo  frodilo,  seguilo  po- 
scia da  (remor  convulsivo,  duranlc  il  quale  la  ma- 
lata iiicareava  indietro  il  tronco  c poi  si  rimetteva: 
ma  rmulnienlo  non  potè  più  tornare  netta  sua  na- 
turai posizione,  c restò  per  molli  minuti  nella  po- 
situra deiropùtofono.  Durò  per  lo  spazio  di  due 
ore  buone  in  questo  martirio,  finché  calmatasi  la 
febbre,  cessò  in  parte  ancora  lo  spaventoso  sinlo- 
ino  che  l'accompagnava.  Dicemmo  in  parlo  , per- 
chè anclic  nella  remissione  restarono  le  membra 
in  un  tremore  convulsivo.  Si  delle  in  questo  breve 
intervallo  la  china;  e sùio  al  parossismo  ilH  giorno 
seguente  piò  di  un'oncia,  con  estrema  tliI!lcollù,nc 
aveva  potuto  higlilollire  l' inferma.  Poco  inminzi 
dello  oro  uovo  venne  assillilo  da  nuovi  brividi  con- 
quiisanli,  o quindi  inarcò  indietro  H rollo  cdilra- 
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po:  orchi  spalancali  e la  pupilla  rivolla  in  in:  go- 
le rosse:  iiiiriiù  aride:  bocca  nperla  cd  arsiccia:  la 
lingua  goniia  , secca  e ruUralla:  le  carotidi  pulsa- 
no foru*:  lo  braccia  rigide;  lo  mani  colla  alKlnaio- 
ne  del  poliii'c  strette  iti  pugno:  il  tronco  parìracii- 
le  Inarcalo:  ruddomc  in  meteorismo.  In  fronte 
groml.)  di  nn  sudur  caldo,  il  ouale  si  dimana  flit 
sotto  d petto  c por  le  braccia.  Il  calore  «Iella  pelle 
è febbrile.  Polsi  cupissimi  o appena  percettibili. 
S'odc  qualche  iamenlo:  la  respirazione  è profonda 
c storlurosa.  Fu  inicllHlo  nn  ciUlcre  di  china.  Si 
posero  t|nallro  vcsricanii  ulte  eslremilà  inferiori, e 
due  senapismi:  o no  riiisrì  di  npplicHrc  nella  parlo 
superiore  del  dorso  dodici  cop|ie  da  taglio.  Vcr.so 
rorn  merediuna  si  seioisc  ropislotono.  l'  inferma 
, restò  aildurinentuticcin,c  in  questo  più  copioso  su- 
dore emanò  da  tulio  il  corpo.  Alla  visila  del  gior- 
no era  risvegliulu:  i polsi  alquanto  rialzali,  e ri«*| 
resto  lina  certa  calma  che  promeUeva  bene.  Fu 
prcscrilla  altra  china.  Ma  si  volle  insieme  pratic;i- 
re  un  piccul  salasso  esplorativo  di  (piatirò  once  al- 
i'incirca,  il  (lualc  trovatolo  roicnnuso,  alla  sera  iic 
In  praticalo  un  altro  di  dieci  oncc.  Il  sudore  con- 
liiiuò  eguale,  caldo,  c ri.sloratore  per  tutta  none  ; 
parimente  rinferma  prese  la  china.  ^Q  riuscì  som- 
mamente tneruviglioso  c consolante, che  nel  giorno 
iioiidopo  riapparisse  la  febbre  con  sintomi  telaniei. 
In  conclusione,  dopo  altri  ulto  giorni  di  curala  Iti- 
nnldi  partì  sana  n salva. 

3.  Marglicrila  Scarponi,  vedova, di  anni  35,aqnt- 
laiiar  lavorante  nello  campagne  romano,  d'abtto  di 
corpo  robusto,  di  lemperiimealo  bilioso,  già  da  ui\ 
mese  afTetta  da  febbri  terzane,  ridolfa  al  uno  som- 
mamente spossala,  cadde  in  una  specie  di  lelargo, 
che  le  tolse  i sensi  e la  parola.  Voile  , siccome  è 
coslumc  dc'viilani,  ostinarsi  nelle  folidic  sinché  si 
potò  reggere  sulle  gambe,  e fu  pertanto  condotta 
al  nostro  ospizio,  di  sera,  rosi  come  trovavasi  se- 
miviva. le  fu  subito  prescritto  un  cordiale  , che 
non  potò  inghioiiire.c  ia  nollo  fu  a.ssisiiia  dal  cap- 
pellano di  guardia. Alla  visila  del  mattino  ora  risve- 
gliai». ma  tuttavia  .senza  parola  ; polsi  esilissimi, 
liiila  in  giallo  o c|iia>i  fredda  In  cute,  aveva  avuto 
nella  notte  delle  evae.iiazioni  per  secesso  di  raal<^ 
rie  nerastre.  Fu  ritenialu  invanaineiite  il  cordiale: 
che  seguitava  la  di>ragta.  Di  II  non  molto  cominciò 
a inellcrc  Torli  strida,  tremar  tutta,  c agitare  su  c 
gin  la  testa,  flnctiè  alteratasi  la  nsonomla  dastirn- 
inenli  tnuscolai  i I più  spavenicvuli,  le  si  serrò  col 
Irismo  Ionico  la  mascella,  la  lesta  le  si  avvallò  sul 
petto,  ^ipiegn^s^  vinlenlenienlc  il  tronco  in  avanti, 
e io>ì  prese  tulio  V abito  dell'  emprotlotono , nel 
quale  stette  da  30  minuti  primi,  e benissimo  rap* 
pr<‘SC(itava  (iuclle  ligure  descritte  da  Dante, che  per 
Sostenere  solaio  o mensola,  veggonsi  giugncrc  at 
petto  te  ginocchia,  e si  falicosameiue  incurvare  le 
spalle,  che  è una  rancura  a mirarle.  Sciolto  I’  cin- 
prostuiono,  rigiiiC((uo  supina,  si  cuoprl  d' mi  freil- 
do  sudore,  i polsi  più  non  erano,  i pomelli  delle 
gnaneie  c le  lubbra  davano  in  verdiccio,  sentivasi 
ai  l'appressarsi  a quel  letio  una  emanazione  cadave- 
rica. Verso  sera  morì, 

4.  ('.ili  sì  richiami  a memoria,  elio  i nervi,  che  ai 
muscoli  del  collo,  del  dorso,  dc'lonibi,  deU'nbdo* 
me,  e delle  eslremilà  danno  rami, e clic  mosirano 
il  massimo  ItirbuinGiilu  nella  passione  tetanica  , 
iiuasi  esclusivamente  partono  dal  midollo  spinai* , 
dovrà  ìnsirme  per»nadcrsi , che  la  coiminis*^in;a 
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Orione  dclU  Tonne  lel.-Miirtie  nelle  febbri  iiilerniit*  irrìlnmenli  biliosi  degli  organi  digt«slori  (5).  Per  le 
lenti  sia  per  essere  il  inUlollo  spinalo  niedesimo.  quali  awerlense  , sirenme  risiesso  iWnim  vana 
Ma  facendoci  ad  nn  tempo  a rifletlcre,  die  il  terzo  spesso  di  derivntione  c di  nulnra.cd  ora  è cmTbi' 
ramo  del  quinlo  paio  de'norvi  del  rurebrn  si  stende  lico,  nra  spinale,  ora  aÌHÌoininnle.  ed  ora  è hifiiim- 
sui  muscoli  della  mnseetia  inferiore  , e rhc  le  le-  maiorio,  ora  nioiiicn,  ed  ora  è gaslrien  ; cosi  pnm 
Bìoni  del  capo  spesso  parlano  il  lelano  n il  trismo,  la  iiilcnnillente  periiieìosa  telanien  unirnelle.qnaii- 
iion  si  potrà  dubitare  che  qncì^le  inutalOe  non  rirn>  do  roinopalin  lnliosn,qiinndo  I»  alonica.  e qiiainln 
noscsno  aurora  snvenle  mia  origine  enceftilica.  K la  nogistica.  Nel  che  non  ha  saputo  decidersi  per 
ciò  tiene  oggi  ronfiTmaln  dalle  studìalissimc  at-  | avTeiiInra  (iiiiseppc  Krank,  il  ipialc  notando  )a  va- 
vertenze  d<d  sagace  (Isiologo  C.  Francesrn  Itcllin*!  ridà  de*nìez/.i  ausiliari  di  cura  pniiicali  nel  lelano 
geri.il  quale  analizzando  le  forme  ileirnpisloinnu  e I periodico,  cioè  oro  il  salasso,  ora  i taciiniivi . ora 
dell*  empmsloinno , ha  derlrnlo  le  prime  dalle  ra-j  fallo  più  nitnoso  coi  più  furti  sijumit  ji  farmaco 
dici  posteriori  de’iiervi  spinali,  c le  seconde  dalle  onlipcrkxlico,  dovette  tnosirtirsi  dubbioso  sull'  io- 
radici  anteriori:  Veruntamen  radices  pnslcrvìres'  dolo  sua.  letaiiirs  p'-riirdieus /ebris  scilicd 

ficrnomui  spiiuUinm  oriVHlw  a prodiidiouiòiis  ] irUermilleris  perniciosa  lelonitv»,  enctpfutfUvits . 
rerebeÙi,  nnlertores  vero  radices  o prodiirlirmi- 1 rai'hiuhfiiidis^  aul  neuriiidu  eflecuun  ststril,  un 
bus  cereòK:  Ì7Ìiiir  /Ieri  debei,  tU  (tcqwnlius  cnu-  j potine  indolii  .«il  f/oetricae  nui  nervuo  needum  de- 
sa  opistbotoni  baereai  in  cercbelto  , causo  vero  1 iermiiiorc  aiidcmue  (4).  Roste  però  scmprti  vero  , 
empredofii  in  cerebro  (I).  Vedesi  pprianto  come  che  l'oinopHila  nogislics  ò quella  che  il  più  spesso 
formatosi  una  grave  congestione  o Rogosl  negl’  In*!  si  trova  consociala  alle  liileniiilieiiii  Idjniciic  , e 
volucri  del  cervello  o del  cervelletto , donde  ne  j che  i!  processo  morboso , donde  il  leiaim  trae  lo 
Meiidano  processi  micidiaU  alle  radici  dei  nervi 
della  Bpina.siccomc  forse  avvenne  nel  caso  di  Pas* 
qua  Rinaldi,  tic  possa  venir  fuori  la  inlerniiUcnlo 
col  lelano  negli  accessi, causato  In  parte  da  omopa« 

Ila  flogislire.  K quella  congeeltone  medesimo,  po* 
tendo  dar  luogo  ad  un'emorrigla  ilello  speco  ver* 
tebrale , vennue  la  apoplessia  spinale  medesima  , 
siccomo  forse  accadde  nei  giovine  milUare,  e in 
Rosa  Valenlini , elio  si  rraentinamenle  morirono. 

Senta  cliè  rimosso  anche  il  sospetto  di  una  r.onge> 
siioiie  0 di  una  Rogosi , nella  febbre  iiitermittento 
perniciosa  le  forme  tetaniche  possono  dipendere 
{incora  da  grave  oioitia  del  sistema  enei'ialn  sfd- 
naie.  Alla  quale  afonia  ropidissimiimcnle  succeda 
reslinzionc  del  principio  vitale  del  midollo  mede- 
simo,siccome  forse  avvenne  nel  raso  di  Margherì*  .....  ..  ..  .v....... 

la  Scarponi.  Ammesse  cosi  nelle  perniciose  tetani-  sameiilo  pnlipns^i  osservammo  nei  seno  della  falce, 
che  l'omopafìa  fU>qiyUca  ed  atonica, reslerehho  a c del  sangue  raccolto  in  grumi  nel  seno  del  destro 
vedere  se  le  forme  di  lelano  potessero  anrorn  es-  lato.  I piccioli  vasi  sanguigni  che  scorrono  sulla 
sere  siiscilale  per  mi  consenso  irritativo,  il  di  cui  pia  madre  c sulla  parte  iiiferioi'c  del  cervello  erano 
fomite,  parlisso  dal  canale  cibarlo.  Ne  iiivitmin  a ingorgati.  Sullo  In  pia  madre  eravi  pure  del  siero 
rosi  pensare,  non  le  rauiniii  analnmìcbe  sollaidn  , russìgno  nello  diverse  sinunsilù  cerebrali , e il  si- 
come  aticorn  rispelialnli  mdorilà.  Ed  egli  è rliiarn  niilQ  fu  trovalo  mVvoiilricoli  laierali.  I plesd  corui- 
che  le  irritazioni  ilc'i  plessi  ihtvusì  ahduminali  per  dei  erano  varicosi  o vescicidari  , sì  che  li  avresti 
elTello  di  iiiipnrilà  g.islriidto  possano  susctiarc  le  dclli  un  gnippello  di  idulidi.  La  sostanza  del  ccr- 
forme  morbose  di  che  pariianm  (2)  Imperuccliò  vello  c del  cervelletto  in  genere  più  compatta  del 
Inula  è In  rclazinne  rbc  ha  il  midollo  spinale  cui  nntnrale.  Il  processo  di  flogosì  si  esluiideva  anche 
delti  plessi.  rb<‘  il  Kaccbetlì,  scrittore  di  qiicdi  ar-  sogli  euiisreri  del  rcrvcltello.  li  tubercolo  anulare 
gumetili  celebratissimo,  e a imi  carissimo,  rongtd-  verso  rtn-igine  del  (plinto  paio,  il  corpo  olivario  . 
Inrò  cliir  dal  medesimo  midollo, per  mezzo  deiriii-  c il  principio  dello  spinai  midollo  erano  decisa- 
terco'tnie  , partisse  il  govi'rno  dello  stesso  movi-  mente  innammali.  K perchè  datrorìfizio  della  doc- 
ineiiio  peristaltico  delle  iiilesliiia.  Tra  le  nnlurilà  eia  vertebrale  colava  in  non  (mea  (|iianlilà  del  sie- 
|ioi  va  innanzi  alle  molle  (|nella  del  dnllur  t'.ross  , ro  sanguinoso,  fu  gioco  forza  r.ongetliirare,  che  il 
clic  derivò  griiernlmente  i tetani  da  vizi  del  veti-  detto  processo  ianaminevoln  si  esleiidossc  ben  iti 
tricoln  c de’  suoi  nervi.  F.  dopo  Ini  segue  In  liiogn  gin  p<T  In  midolla  spinalo  medesiniii. 
litania  dei  l>a>to'iiii.di'Micliaclis,('nr\i>arl.Sdienk.  2.  Il  cadavere  di  Orsola  Goniielli,  morta  di  per- 
Kistero,  Laureili,  (ìiiy.  i (|uali  tulli  delle  forim;  te-  niciosa  le.lar<fica  con  omopalia  bitìo^ia,  mostrava 
lutiicbc  incolparono  spesse  volle  griuibratli , o gii  in  tutta  la  superficie  esterna  una  tinta  subitici  ica. 

(1)  Re  mednlls  spinnli  rie.  Annoi,  •nammiro-phy  (5)  Anche, il  Frank  nel  già  ritmo  luogo  ha  f>fgnì(o 

sirtl.  C.  Francisci  Ri'IUngcri.  AugiislRo  TAuriottniii  U mrdi*stmn  srnli-n/a.  • Prroictosae  trt-inirae  ei  rpi- 
1823.  C.  2.  ari.  3. De  nrrvurtim  aniagoiiismo.  p.  t07  ^ Irpitrac  atTriiiunis  iiiQammaUiriae  tnoilullae  apiiia- 

(2)  • In  frhribus  inirrimuentìbus  imprimis  nervi  . « lis  suspirinncin  in«>vcol.  • EJ  altrove  nello  mrs«o 

fi  praeserliin  inlrsiiiMiriim  in  mussa  suol.  Iruka  volume.  • Affrciionem  mcdullae sptnatis  in  paraijMiio 

llisinr.  frbr.  intrrtn.  Viodob.  177S.  • ffbris inifriniiu-nii!«,  irtanicae  et  fpdeptKaa  • pro- 

(.3}  Vedi  Jns.  Frauk.  Op.  cit.  voi.  Vili.  Da  telano  ' ce^^u  ionamniatonn  reprlimui  <•. 

(I)  Loi.  ul.  (ftj  Parte  U Cap.  IV. 


sue  formi*  in  così  falle  Telibn,e  il  pni  conimieiiien- 
le  un  processo  di  Rogosi  encefnlica,  u spinale  (ò;. 

CAPITOLO  xvm. 

AVIOTAllO.Vt  t>’  ABATOKU  rAfOtOOICA  Aef-tRTCaBirrt  AUK 
NIRICIOSK  BtfCKPAtO-aBEVMB. 

t.  Il  cadavere  della  Giuditla  Toschi  morta  di 
perniciosn  ^renihea  con  omopalhi  floqiiilica  , 
Lilla  eccezione  d:i  un  inniirameiilo  sanguigno  nel 
polmone  d(*s1ro  e In  sua  aderenza  alla  pleura  cor- 
rispondente,  e da  mi  grumo  di  sangue  din  si  trovò 
nell’interno  fleirutero  , niuii’allra  forte  « conside- 
revole aUerazione  presentò  nelle  due  cavità,  tura- 
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bocca  era  imbraUdln  di  un  umori;  parimenlc 

laliuslro  spumoso , din  le  colava  giù  per  le  gole. 

legumenti , f muscoli  cslcriii^c  in  particolare 
f|uollt  del  basso  venire,  erano  sollilatì  iT  assai , e 
nel  icssulu  celluloso  invece  di  adipe  era  una  linfa 
die  g.illog^iava  come  l'umore  sopraddeUo. Per  cn- 
Irò  al  cranio,  cnmiiuque  diligeiilemeiile  esaminale 
le  meningi  e il  cervello  ed  altro,  poco  si  trovò  dì 
morboso,  se  togli  qualche  poca  linfa  gialliccia  nel* 
r infoiidibolo  e ne*  venlricoli  laterali.  Nel  ^llo  il 
S.ICCO  pneiimocostale  della  pleura  destra  pieno  di 
siero  giallognolo , del  quale  pienissimo  era  poi  il 
pericardio.  Aperto  il  bassoveniro  i vasi  minimi  di 
ambi  i mes(M!olon  li  trovammo  inicUali,  e presen- 
tavano una  meravigliosa  rete , più  coiispicua  però 
nel  destro  elio  nel  sinislro.  Il  fegato  era  volumino- 
so rnorniisurn.f.eggcrnicnU!  adereiilc  colla  sua  su- 
perlicic  convessa  al  diuframma  : di  preternaturale 
compallexM  : il  colore  di  un  grigio  cupo,  e coper- 
to a luogo  a luogo  di  macchie  nrrict:e  c profonde. 
I.a  cislifi'llca  era  allungala  e rislrella  , le  suo  pa- 
reti ingrossale , ed  era  piena  U’  una  hilc  inlensa- 
menlo  gialla  c morchiosa  , il  canale  dslico  oblite- 
rato. La  superficie  delle  tenui  iiileslina  luU.1  spor- 
ca di  bile  IrasudaU.  11  pancreas  più  duro  del  tia- 
luraie.  Nè  il  ventricolo,  nò  lu  milaa,  nè  le  reni  of- 
ferirono alice  particolarità. 

3.  Il  cadavere  di  ftlurghrriln  Scarponi,  moria  dì 
perniciosa  con  emprosfoiio  (1) , c con  nervosa  o- 
inopalla  , mostrò  nella  cavità  del  cranio  il  cervello 
lievemente  inicllalo,  la  sua  sostanza  assai  floscia  o 
coihibeuie  : i ventricoli  laterali  inondati  di  siero, 
i plessi  coroidei  pallidi  eslcnuali  : il  tessuto  cellu- 
lare sotioaracnoidco  iiitilirato  di  siero  ed  aria  mas- 
siinamciilc  presso  al  lenbK-iu , il  furarne  oecipilalc 
e il  principio  delia  vcricbrulc  colonna.  Il  tessuto 
del  ciTvcllello  smaglialo  c cnsttanle,  c tuie  quello 
della  iiiidolld  oblongala  e spinale.  Nel  torace  il 
cuore  quasi  vacuo  di  sangue  e pieno  di  gas  fetido: 
soMo  ;il  tallo  <pia.si  crepitava:  il  mio  tessuto  era  p.il- 
Inlo  I!  seoloralu.  Noi  b.tssovenlre  il  fegato  eiilisc- 
rn.'ilico  : il  tessuto  cellubio  deli'  ahdoiiie  infiltralo 
di  gH*.. 

i.  Il  cadavere  di  Hosd  Vaieiiliiii  (2), molla  di  per* 
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niciosa  fcbinka  con  omopatla  flogùlica,  presen- 
tò, sollevato  il  cranio  , dello  aderenze  fra  le  me- 
iiiiigi,  delle  raccolte  di  sangue  ne*  seni  della  dura 
mauro,  e la  soslaiua  del  cervello  e del  cervclleilo 
di.  prelernaturale  coropaUeua.  Ma  le  allerasioni 
palologiclic  maggiori  le  ascondeva  la  midolla  apì- 
iialc.  Cna  copiosa  scrtosilà  sanguigna  slagnava  irn 
le  membrane  od  il  corpo  della  midolla  stessa  nel 
suo  tratto  rinchiuso  fra  lo  vertebre  ccnicoli.  Ve- 
dcasi  tnanifoslamcnlo  la  spinai  midolla  rìcoperla 
dalla  pia  madre  fatta  lulla  rosseggiante  per  la  di- 
stensione do'  suoi  piccioli  vasi , c mediante  que  • 
sia  membrana  , il  corpo  della  midolla  era  lenace- 
menle  aderente  , c il  dello  corpo  trasversaimciile 
tagliato  mostrò  una  solidità  fuor  di  natura  , Unta 
nella  sostanza  bianca  esterna  in  cui  vedevansi  dei 
minimi  punii  sanguigni , quanto  nell*  inlcrua  ci- 
nerea. 

S.  Nel  cadavere  di  Clementina  Gipriani  morta  di 
perniciosa  lelartfica  con  omopatla  /lngtaltca,aper<- 
logli  il  cranio,  si  videro  in  e&so  deTìstagtii  di  sie- 
ro sanguinolento , e in  maggior  copia  verso  il  cer- 
velletto, la  midolla  oblongala  , e 1*  adito  del  con- 
dotto vertebrale.  I vasi  sanguigni  dello  meningi 
come  inicUali  apparivano  pregoi  di  sangue:cos1  UH 
puri  i scili  cavernosi.  La  soslaasa  midoliare  del 
cervello  era  nell’  interno  screziata  d*  innumerevoli 
macchioline  sanguigne;  e per  quanto  ai  polè  scor- 
gere al  di  sopra  del  canal  della  spina  , quel  siero 
sanguinoso  circondava  tulio  all*  intorno  U spinai 
midolla  medesima  , gl’  Involucri  della  quale  si  ri- 
marcavano più  rosseggiami  quasi  fossero  stali  iiv- 
iettati.  Nelle  altre  cavità  nulla  di  ricordevoi#. 

G.  KsaiDìnalc  complessivamente  questo  oiinofa- 
zionì  iiotTOscopichc , si  avvertirà  come  quasi  sem- 
{)TC  nette  perniciose,  del  genere  sin  qui  descrìtto, 
trovi>i  alToiio  il  sistema  encefalo-rachiaigico.  Ma 
se  si  fì.sumincranno  poi  coinparalivamcnlc  , verbi- 
grazia  1.1  2 rulla  3,  e In  3 colla  A,  si  scorgerà  con 
«|uanto  VITO  possibile  uui  abbiamo  subitilo  (3):r.ho 
le  iilteraziom  clic  si  trovano  nc’cadavcri  ikmi  eorri- 
!-poiiduiiu  sempre  alle  forme  detle  perniciosi';  ma 
bensì  quasi  sempre  alle  loro  omopalìe. 


(I)  rvfir  II.  xvir.  I (ì)  I.  XIV. 

(2;  Lw.  fii.  I 
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DELLE  PERNICIOSE  EMATOPNOICHE. 


CAPITOLO  I. 

•■UÀ  KuioMA  Àraiuci. 

t . Lii  io«rr.i  delle  raniifloiiiuni  del  par  «ago,  in 
i|ualui»|uc  delle  maggiori  cavila  si  alteri  la  «ila  or- 
ganica, sollo  l'accesso  febbrile  pernicioso,  la  voce 
ne  può  essere  più  o meno  alterala.  Nelle  cardial- 
giehe,  c nelle  colcriclie  la  abbiamo  per  lo  più  odi- 
la gracidante.  In  altre,  sluonala,  strangolala  fioca. 
Nelle  catarrali,  asmaliclie,  pleuriliclie  si  fa  sentire 
foca,  sibilante,  nasale,  tremola.  Nelle  coliche  ab- 
biamo notalo  alcuna  volta  perfetta  afonia.  Ha  non 
è mancalo  tampoco  il  raso,  che  questa  medesima 
afonia  costituiva  il  siiiloma  più  notabile  della  per- 
niciosa. 

Un  esempio  di  febbre  grave  terzana  coltafmia 
trovasi  nelle  coslitiixlunl  epidemiebe  del  Wauswie- 
len  (I).  Altro  del  Doublé  ne  ri|>orla  il  signor  Ali- 
beri  nel  suo  trattato  delle  imrniriose  (2).  Trovasi 
infine  numerala  Ira  lo  peniiciosc  medesime  da  Ciu- 
seppe  Frank, e da  altri  scritturi  nostri  contempora- 
nei (.1). 

2.  Felidla  llicchclli  di  corpo  adusto,  d'anni  28, 
trasse  all'  ospedale  con  febbre,  la  quale  lo  aveva 
ruminciain  da  intensissimo  freddo.  Si  lamentava 
■rimo  stringimento  doloroso  ai  muscoli  del  petto  o 
alla  base  ilclla  gola.  Era  mesl.v,  piangente,  sospel- 
lusa,  inquielissimu.  L' afonia  l' aveva  già  colla  in 
i|ne>lu  printo  parosvismu.  Culesta  febbre  con  leg- 
gere remissioni  al  dopo  pranso,  c ijualclic  po'  di 
Mijorr,  si  manlennc  per  lo  spailo  di  quattro  gior- 
ni. In  che  si  notarono  ciiandio  vomiti  di  materie 
biliose  nel  rominciarc  degli  accessi, e un  po’di  tos- 
se aspra,  secca  e inolesla.  Nei  soprainmemovati 
giorni  fn  Irallala  con  un  salasso,  dodici  aangnisu- 
glie  agl'  inierslUi  delle  coste,  emulsioni  semplici, 
■•  no  ilei  ollo  pelloralc.  Veduta  ostinala  la  febbre  o 
rafonla,  considerali  quei  periodici  sudori,  quei  vo- 
niili  biliosi,  e un  certo  aspetto  abballiilo.nna  fasti- 
diosaggine inquieta,  e spossamculu  cslrciuo  delle 

(I)  Tom.  I,  Cnnsl.  aofii  1727  meos.  august.  dìe  18, 
pag.  37  Termina  rum  spliunia. 

(2J  Aliberl,  Art.  XV  il,  Voi.  I. 


virtù  «itali, rado  accompagnarsi  colle  affriioni  rcn- 
nialiclie  semplici  del  petto;  e consideralo  ancora, 
iinanlo  airafonia,  che  al  dopo  pranzo,  cioè  quando 
l'inferma  si  faceva  sudaticcia,  la  voce  ripigliava  un 
po'  di  suono  benché  roco,  si  mutò  idea  del  male, e 
si  slabill  essere  una  perniciosa  afonica  con  omo- 
palia  bilioso.  Si  ordinò  pertanto  nel  giorno  sesto 
delta  malattia  un'  oncia  di  china  col  rabarbaro  da 
prendersi  a riprese  dopo  l'accesso,  nello  spoiio  di 
tre  ore  al  più.  Fu  veramente  sorprendente  alla  vi- 
sita del  seguente  mattina  trovar  l’ inferma  in  assai 
miglior  stalo,  e colla  voce  tuttavia  un  po'  chioccia, 
e coiuc  per  salti,  ma  ben  sonora.  Esaminala  la  pis- 
side delia  china,  si  vide,  che  ne  poteva  aver  tolti  i 
Ire  quarti  dell'ancia  prescritta.  Si  replicò  l'ordina- 
lione  medesima  per  il  gionio.Nclla  stessa  manina, 
verso  il  meiiodl,  la  febbre  si  esacerbò,  e tornò  l'a- 
fonia. Frequenti  mosse  di  corpo,  fortemente  addo- 
lorala agl'ipocondri,  venire  ratlralto,  polsi  vani  e 
volanti.  Verso  sera  sudò  abbondcvolmenic.  Calò 
r apparato  pernicioso.  Tolse  altra  china.  Il  di  se- 
guente alla  prima  visita  febbre  intermessa,  voce 
naturale,  polsi  oiidulanli  e regolari.  La  cute  però 
è aspra  e secca, in  onta  aU'abbandanle  sudore  avu- 
to la  aera  innanzi.  Segue  il  languore  e lo  spossa- 
mento. Altra  dose  di  china  come  sopra.  Nel  giorno 
non  esacerba  la  febbre,  segue  il  medesimo  sialo. 
La  voce  sola  si  fa  un  po'  bassa  e rimessa  verso  se- 
ra. Nella  notte  diarrèa  biliosa.  La  mattina  dopo  se- 
guitò a prendere  la  china,  e in  questa  giornata  le 
cose  erano  migliorale  di  tanto,  die  oltre  alla  voce 
tornala  naturale,  purea  tutta  un'  altra  quanto  alle 
virtù  della  «ila.  Pur  altri  tre  giorni  si  prosegui  col 
febrifugo.  Non  ebbe  ricadute:  parti  in  perfetta  sa- 
oilà. 

3.  Gli  amichi  riconoscevano  una  specie  d'ajTonia 
di  si  mortale  natura  che  la  giudicavano  partecipas- 
se della  natura  della  apoplessia  e della  epilessia(t). 
Noi  incliniamo  o credere  che  tale  debba  riguardar- 
si quella,  che  si  associa  qual  sintoma  palognomo- 
nico talvolta  alle  intermittenti,  c costituisce  la  per- 
niciosa afonica.  Imperocché  ci  piace  anche  qui  di 

(3)  Prai.  mcd.  rii.  Voi.  I. 

(4)  Vedi  Orconom.  ipp.  e Spigeliu.  De  semi- 
Icrliiua,  bb.  IX,  c.  18. 
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riL'uiiotcere  romc  ili  (lcrÌT»zioneipinalo  il  ri*nome- 
no  dcllu  nfuiila:  «‘ioè  a itirc,  l'Iic  dalle  anasloinòsi 
del  par  vago  clic  nasce  daHc  parli  lalcrali  del  mi- 
dollo spinale,  co’ncr\i  cervicali,  spic|;liiaiiio  Talle- 
raxinne  della  voce  in  ronsegnenza  di  quelle  parli- 
rolari  alTexioiii  del  midollo  medesimo,  che  sì  di 
freqnenle  Ime  seco  la  febbre  perniciota  Clic  se  le 
delle  nfTezioni  saranno  inai  di  flogisliea  Indole,  ci 
nvuTie  il  doilis-inio  Brera. qiianlo  spesso  si  accom- 
pagna loro  la  perfetta  afonìa.  « I sish'ini  e gli  orga- 
« ni  (dic'egli  parlamlo  delle  alTezioiii  rarliialgirlie) 
i quali  sono  collocati  soUo  T iiilliienia  delle  dira* 

« maziotii  nervose,  connesse  col  Irallo  inflammalo 
« della  midolla  spinale,  si  annunziano  essi  pure  in 

• uno  sialo  morboso  analogo  alia  deviazione  dalla 
« rondiiionc  normale,  subita  dai  nervi,  ebe  presic- 

• dono  alla  loro  \ila  parziale.  Nella  serie  di  questi, 
a conmiii  c coslanli  sono  i siiilomi  die  derivano  da 
a una  iiiiiormale  aziniic  del  sistema  muscolare.  La 
a voce  per  lo  più  diventa  fioca  e languida:  noi,  e 
t Macarl  la  osservainiiio  fin  anco  eslinla,  di  modo 
e clic  alcuni  nostri  radiialgiiici,  erano  rimasi  per* 

« fellamcnie  afoni  (1).  « Nel  nostro  caso  però,  ri* 
cuirdato  di  sopra,  converrebbe  meglio  dcrìraro  il 
fenomeno  dell’o/bnla  dall*  omopalla  biliosa:  Irope* 
rocchè  dalie  unioni  del  par  vago  col  nervo  gran 
atmpaiico,  si  spiega  egiiaimetitc,  come  le  impurità 
del  tubo  alimentare  ofTendano  la  voce. 

CAPITOLO  II. 

DZLU  rcBMciosA  ruiumcA. 

1.  Osservarono  o descrìssero  la  perniciosa  pieti- 
rillca  Valcslo  (i),  Fcrticlto  (5), Mortoli  (4),  Torli  <5), 
Bcccari  («),  Soiivogrs  (7),  Sfrak  (8),  ^rsicri  (8), 
Nolariaimi  (IO).  Snreone  (fi),  Amhrogi  (13)^  Lanl* 
Icr  (fS).Sanlnrd)i(t4),Alibert  (15), i ducFraitli(l8), 
Brera  (17'.  Barzelloiii  (18),  e taluni  ulirì.  Prima  di 

Passare  alle  osservazioni  nostre,  egli  è prezzo  del* 
opera  il  premcilero  alqnanti  coiisiderameiilì  sul 
Tarlo  genio  delle  perniciose  plcuriiiche. 

Oline  la  plciirilide  sB^sa  non  è sempre  di  un 
genio  assidulamcnle  tnilammalorio  nelle  pleure  o 
ne*pMlmont  riposto,  cosi  quella  die  s*  accompagna 
CON  sintomn  alla  febbre  periodica  perniciosa,  è no- 
stra opinione,  che  abbia  indole  non  senijire  egua- 
le. E questo  vero  trovammo,  seguendo  il  metodo 
deironoitsi;  cioè  decomponendo  la  malattia, sepa- 
rando la  priiicipuic  o essenziale  dall*  altro  colico- 
mitanle,  e questa  di  nuovo  esaminando  nella  sua 
sede,  nelle  sue  varie  funne,  c inslilucndo  coiifron- 
li  e analogie  colle  osservazioni  altrui,  onde  trovar- 
li) Brera.  Medico-clioiclie,  ctc.  pag.  19.  Padova 
18»« 

(2)  t'omment  in  Rpidem,  b.  1.  scct.  3. 

(3)Mrikud  curami,  febr.  cap.  2. 

(I)  Febr.  iulrrmiU.  geu.  bisl.  XX.  XXI.  febr.  run. 
gen.  hisv.  Vili. 

(S)  Thrrap.  sigiai,  iib.  5 cap.  2.  pirurilis  cani  fe- 
br. iotrrm.  conjuaa.  rasus  parlicularis. 

(6)  Booun.  coiKlil.  byrmal. 

(7)  No*.  meiUoil.  lertiana  pleurlt. 

(R)  Ob*frv.  de  febr.  interm.  r«p  IV. 

(V)  melhnd.  prie.  Toni.  I. 

(lO)Op-  ut  htor.  ft.  9,  11. 

(Il)  rajfion  de'  mali  di  N'4|>oli  tt.  Lpoìcm, 

dd  1701. 
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ne  i car.illerl  di»fr>i.  0>srrvando  perLinlo  la  pcr- 
nicM»»4i  [denrihea.  mii  vedenimu  lulvolU,dtc  iiriiiia 
fu  iKTOsario  ado^ieriire  culi  energia  il  inulmio  aia- 
liflogisliro,  c pui  vfiiire  a comballero  la  malattia 
cs-M'iiziale  colla  diinadiiiia.  In  questi  casi,  o la 
soinmini-iirazione  precoce  di  essa  diiiia,o  un  eme- 
lioo  II  mi  piirgaule  dr.islieo  dati  in  prhtcipin  peg- 
gioravano il  iimIc.  Se  il  venire  si  seiuglieva  iie'pn- 
mi  giorni  er.i  |•es^ilno  indizio.  SI  giudicavano  IteiHi 
per  espellorazionc  abbondevole,  c cotirnlla  eoiin* 
le  pncuiiiotiiii.  Altre  volle  all' incontro  i don  il  del 
salasso  amministralo  in  priticipio  lodaineiile  .si  jp. 
pafesavanu.  L'  u<o  deVardiad  invece,  e della  stes- 
sa corteccia  prunla  e in  nbboitdcvulo  iloso,  mitiga- 
va la  inalaltia  r<<HCiizinle  c il  aiiiloma  necessario  ad 
ini  lempo.  In  fine  erano  altre  di  quelle, in  che  dan- 
nosi del  pari  il  ^alas50  c la  rurleccia  soinniiiiislra- 
la  a principio,  si  giovavano  degli  rmelici  o de’  va- 
eualìvi  per  da  basso,  e la  loro  crisi  era  per  l'alveo 
la  nierrè  di  ubbmidevoli  delezioni  di  inilerie  irri- 
lanli.  Posti  t|ue^l^  falli,  si  vede  chiaro, come  anche 
nella  perniciosa  pleuritica  ciitriiiu  in  campo  le  da 
noi  sl.'ibilile  nmopaiìc.  K non  conienti  di  ciò  che  a- 
vevnmo  osservalo  noi.  passammo  a raggualizzare 
le  nostre  osservazioni  diagnostiche,  e induzioni  te- 
rapeuiicliecoti  quanto  avevano  detto  dei  loro  infer- 
nii  qne’  clinici  spcrlissimi  che  de^:risscro  e traila- 
roii  la  perniciosa  pleuritica  anzi  noi,  senza  che  pe- 
rò ne  lasciassero  avvertimenti  iiiluriio  ai  suo  genrrz 
diverso. 

Per  esempio  la  perniciosa  pleurìtica  del  Tortì,\v\ 
che  non  fu  neminetio  bisogno  di  ricorrere  alle  coii- 
snrte  dosi  di  china:  quella  del  Lautler  dcscrittn 
sotto  il  numero  l.\:  quello  osservolc  dallo  Strale  c>« 
pidemiche  a Magonia,  in  che  bisognavano  I tre  c i 
quattro  .«vaiassi  insliluiti  a principio  (19).ci  sembra, 
che  letiKsero  deH'indolc  da  noi  qui  «mora  per  pri- 
ma ovvisala  (onmpalia  flogistica).  Bella  scc«mda 
specie  (lonapalìa  nervosa)  furono,  se  non  o'ingan- 
id  imo.riiifcnno  di  Mitrimi  nomalo  SfroIwicA  (29;, 
min  iiifcriijn  del  .Noiarìamii(2l^,ed  altri  dello Slrak, 
ne'qoali  egli  avverte:  ffuod  $i  ìarffHin  aloijtro/tu^ 
riunì  huic  incidati  iloqtie  id  aniimu  aoepe  de/l- 
ctei,  ncque  afiiifuni  cocium  ante  qwrhtm  quin- 
lumve  diem  acqualur  polest  ulique  timeri  ne  pro- 
pinqua mora  ùularti  (22). Del  terzo  genere  poi  (o- 
mopalia  biliosa)  furono  rinfermo  20  nel  Norton,  in 
che  sì  mollo  giovarono  gli  emetici, griiifcnni  8,10. 
Il,  del  Nulariaiiiil,  c quelli  dello  Slrak,  nc*  quali 
egli  sperimentò  avveralo  I*  nfurismo  d*  Inpocrale: 
qiiibua  in  febribus  dolore  IntcrLi  Hente^nlvM  muf- 
fa nqaoaa  ac  bilioxn  eqerit,  hi  qUemniur  (23). 

Ecco  perlanlu  Ire  camllerì  diversi  ncccssartissi- 

(t2)Op.  eil.  Iib  IV.  cap.  , 

(13)  llistor,  mcil.  biPitoNl.  ec.  ras.  V.  IX. 

(14)  Kiccrclic  cil.  psg.  Ul  escgueiui. 

(15)  Traii.  cii.  tib.  I.  arile.  IX. 

(10)  P.  Frank.  Epilom.  eie.  De  pk«uriiide.-J.  Frank 
Trai,  mrd  Vul.  I. 

(I7)  Ptupruin.  ioslit.  Bursrni.  Traci.  II.  De  Irbr 
inlrrra. 

(IR)  Epiiutne  di  mcd.  pratica. Vul. I Perniciosa  plcu- 
rlUra. 

(19)  Slrak.  Op  eli.  Cap  IV.  Aegral.  33,  31 . 

(20)  De  prot.  febr.  roi#l.  genio  Itisi.  Vili. 

(21)  Op.  eil.  ^2R.  Inferma  IX. 

(22)  Op.  rii  A«*grol.  33- 

;23)  Cose.  Prariiul.  Stcl  1. 


by  Google 


nEl.LK  PERNICIOSE  EMiTOPNOlCIlE.  Il 


mi  a<l  aTTcrliril  dal  cliniro  nallc  nfriilciosa  plcii- 
rilictie,  non  ionio  per  la  rarielà  delle  loro  forme 
ealenie  ()uiniln  etiondln  per  prevederne  I diversi 
esili,  c iniKlifìcaru  olla  loro  norma  il  niclodo  cura- 
live.  Ma  qucsii  earalleri,  da  noi  la  prima  rolla  di- 
sliiili  nella  della  perniciosa  pleorilica. esigevano  pu- 
re il  cimenlo  delle  ispeiiuni  de'  cadaveri.  E qiie- 
slc  ci  ammaeslrorono,  rhe  non  sempre  si  Irovanu 
ne'morli  di  dello  perniriosa  nlleraiioni  llogisliclio 
alle  pleura  oa'polmoni:  rlie  laliolla  ami  queslu 
viseere  ne  sono  o appena  parlceipi,  o alTallo  lihc- 
re;  e quando  ne  sono  parlceipi,  l'omopalla  llogl- 
llira  ha  .sede  nello  spinai  niidollo,  donde  ne  ven- 
gono alla  della  febbre  aiiMomi  somiglianlissimi 
(Iranno  rinlcrrompersi  di  essi)  alle  pleuriliili  con- 
vnlsivi.dorsali,  o racliialgiehe  del  Sanvages  (1},del 
Kiancid  (2),  e del  Verna  (3). 

Delle  perniciose  pleuriliche,che  eapilarono  sel- 
lo olla  nosira  cura,  due  sole  ne  riporleremo,  come 
qiiullc  che  alcuna  nolevole  ponicolarilì  ne  oITcri- 
rono,  c saranno  una  perniciosa  pleuriliea  con  ner- 
vosa omopalia,  e l'allra  con  omopallo  biliosa.  Mol- 
le volle  CI  siamo  incanirai!  nella  perniciosa  plcu- 
rilica  con  omopalia  flutfitUea,  in  che  olire  alla  co- 
pia de'ncccssori  salassi  porlati  lalora  sino  al  quar- 

10  c al  quinlo,niun'allra  cosa  che  allrl  non  abbino 
atverlila  poiremmo  rammonlare. 

2.  Marùhcrila  Kicci  di  lemperamenlo  eachelico, 
il'anni  (0,  mari(ala,fenne  alrospcdale  con  febbre. 
Da  sei  giorni  ne  era  alala  nllarcala.  ,\l  dir  sùo,da- 
lasi  un  dopo  pranzo  a lavare  a cielo  scoperlo  , fu 
Iole  c Ionio  il  colpo  di  sole  che  sopponb  mila 
si'hieiie,  che  la  manina  dopo  le  si  alzarono  de'llie- 
leni  eresipclalosi  sopra  le  spalle,  c si  senti  dolere 

11  dorso  lalnienic,  eoe  le  ne  venne  la  fehbre.ll  me- 
dico che  arcala  visitala  lo  ordinò  delle  pozioni 
nilralc,  e che  hecssc  Ira  rinlcrvullo  di  una  febbre 
0 l'allra,  bevande  di  succhi  amari.  Ma  poi,  veden- 
do che  la  felihrc  (com'ella  diceva)  le  aveva  atlac- 
culo  il  peno,  si  era  ridoll.r  alrospcdale.  I.a  Ricci 
a«lunr|uc  lameidavast  d'nn  dolor  [mngctdìssimo so- 
pra la  inaimnella  destra  che  le  corrispondeva  die- 
tro la  schiena  alla  cstremilà  della  regione  inlcr- 
scapolare.  Era  alTuiuinsa  dal  respiro;  polsi  minuli, 
celeri,  duroni:  cole  arida  o secca  non  mollo  calo- 
rosa; lingua  umilia  c nella;  lasse  a.spra,fre((Ucnle, 
senza  espellurazione.  lina  herainla  diapnoica  c un 
salasso. Esaminalo  il  sangue  eslrallo.nc  era  il  cras- 
samenlo  assai  llaccido,  quasi  diviso  in  grumi,  al- 
cuni ile'rpiali  tenevano  un  calore  come  di  verde- 
rame: gran  quaiililji  di  siero;  sopra  il  crassanicnlo 
erano  alcuno  polle  membranose  che.  aperte  lascia- 
vano scappare  il  siero  fluido.  U sera  il  dolore  era 
fallo  più  Inrmeiiloso,  cresciula  la  smania  e il  tram- 
basciamento,  polsi  come  sopra,  pallore  della  fac- 
cia, lacrimazione  e gran  debolezza.  Pozione  car> 
«baca.  Il  giorno  dopo  a mezza  manina  tornò  l' ac- 
cesso con  freddo.  Poco  prima  disse  rinferma.avcr 
sentito  scorrer  giù  per  la  scliiena  come  un'onda  di 
•acqua  gelala.ùl  freddo  succedclic  il  calore  col  do- 
hir  piinlorio  al  luogo  soprannolalo.  Korlissiina  tos- 
si; culi  qualche  spulaceliiiio  crudo  scialivalc.  Agi- 
l.izimie  molla,  dispnea,  ventre  lumido,  disurla.Fo- 
mrnlazioni  al  ventre  e un  olistere  coinuiio,la  solila 
bevanda.  Alla  visita  del  dopo  pranzo  tegiiilava  il 

(li  \uaiil.  nirihod.  Sp.  f2  e 13. 

(i)  Uivi  ticpai.  Vili.  I,  p.  33t. 


parossismo.  Spessi  deliqui  , sudore  freddo  sulla 
fraine  e piò  pel  seno,  polsi  esili.alTanno  nitdln.lns- 
se  pili  niolesla,  spoli  Unii  di  saiigue,alleralc  le  fa- 
collò  mcniall.  Ccdiilo  questo  parossismo  si  ordinò 
la  china  alla  dose  di  un'oncia  da  sciogliersi  nella 
della  pozione  canliaca.  La  manina  segueiile  l.i 
maiala  era  in  miglior  sialo.  Ma  verso  il  inesio  di 
fu  assalila  da  altro  parossismo  cosi  violento  c mor- 
lalr,  clic  olire  a Inni  I notali  segni  portali  al  gra- 
do estremo  di  pericolo,  si  coninrse  lolla  dal  lato 
del  dolore,  con  lai  rigidezza  di  membra,  che  reao 
manifesto  mi  jileuroilolon».  U destra  arteria  ai 
polsi  era  quasi  perduta,  la  sinistra  pieeola  e irre- 
golare. Si  praticarono  fregaziuiii  slìinolaniì  lungo 
la  spina. Le  si  iiiietlò  un  clistere  di  uii'oiicia  ili  chi- 
na laiidanHia.  Scinlln  lo  spasmo  verso  sera  comin- 
ciò a sudare.  Le  si  fc'prciidcre  loslo  c durame  la 
iiiiltc,  un'uncia  e mezzo  di  corlccri  i anoilttiala  per 
bocca.  Il  parossismo  vegiiciitc  aniieipò,  ma  fu  più 
inlle.  Ad  ogni  reiiiissinnc  si  segnilò  per  altri  Im 
giorni  mila  medesima  quaiililò  di  eliiiiaclihia.c  gli 
accessi  inailo  mano  miiiiirando,  fu  la  maiala  alla 
perline  rirmidnlla  a sanilò. 

3.  Domenica  Hcrcanlhia  d'anni  t1,  il  corpo  ma- 
cro,  ccITo  lurido,  pelle  lironzina,  venne  aU'ospeila- 
le  fchlirlcilaiile.Ln  feliliri;  uvea  mi  tipo  di  terzana, 
e dopo  preparala  rinferiTia  per  mi  piirgaiilc  d'olio 
di  ricini,  si  Irallò  colla  china  per  sei  giorni,  Oiichè 
la  maiala  cominciò  ad  essere  molestala  da  una  tos- 
se secca  con  qualche  duinrcito  al  pcitn,  c la  feb- 
bre si  fece  subconllnna.  Fu  sospesa  la  china.  Si 
fecero  apporre  sei  migliane  al  loco  dnlciile  e si 
prescrissero  de'lanibilivi  gommosi.  Il  di  segucnlu 
crebbe  furie  il  dolore,  e si  ns.sò  alle  prime  costo 
spurie  del  lato  destro,  e si  risentiva  alla  clavlcola 
currispondeiilc.  Febbre  forte,  calore  ureiile,  respi- 
ro corto  e aifannoso,  espcllorazioiic  rara  c dilllci- 
le,  spuli  giallicci,  alilo  telido.  (Jii  salasso  esplora- 
tivo di  6 nneie.  Questo  sangue  era . putrido,  nero, 
corrono,  miolava  in  un  siero  verdognolo  torbido 
a.ssai.  Lamhilivo  come  sopra.  Alla  nuova  accessio- 
ne iiansa,  sforzi  di  vomito,  dolore  laterale  aculis- 
siiiiii,  spuli  verdicci  alcuni,  altri  limi  di  sangue  ne- 
ro e fcliiln,  lingua  sordiila  e impaniala  ili  giallo, 
pelle  inerica.  Si  prescrive  una  pozione  emelica. 
Voinii.1  mollo  volle  materie  gialle  schiumnsc.Dopo 
In  vninizi(oie  cade  in  lrob,iseianieiito , forze  m.iii- 
chevoli.  polsi  bassi  e tremoli.  Verso  sera  però  si 
trova  meglio  dciraffanno  e del  dolore  ptinlorio.  I 
polsi  erano  gli  slessi,  liii'oncia  di  chinachina  con 
un'onavadi  rabarbaro. La  nuova  accessione  è mor- 
tale. Alfaimo  grave,  farcia  ippocrallca  , lamento 
cupo,  delirio  sordo  melanconico.  Spuli  a quando 
a qiiainlo  verdicci  corrotti  c fetidi;  non  lia  forza  di 
sprigionarli  dalla  bocca;  lo  colano  dagli  angoli  di 
essa.  China  come  sopra.  La  notte  le  si  move  il  ven- 
tre con  diarrèa  biliosa.  La  mallina  la  febbre  in  re- 
missione, i polsi  si  rialisroiio  un  poco,  l'orina  Irir- 
bila  con  sediinenlo  iillo,  abbondami;,  lalerizio.  l,o 
alTamio  si  scemò,  re.spetlnrazioiic  fu  facile.  China 
come  sopra.  Quella  diarrèa  , scgiiil.nnlo  iiiodcra- 
lameiile  mandò  ili  meglio  In  incgliugli altri  paros- 
sismi febbrili;  fliilaiilochè  la  Mercanlini  oc  restò 
libera  alTatlo.  Solo  le  rimasero  per  alquanti  giorni 
vaghi  dulorclli  per  le  costole,  c porlinarc  aiiores- 

(3;  Prnic.  niorbnr.  arot.  picurilis.  P.  III. 
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siiif  la  renale  mercè  l'usa  ilei  carbonato  di  magne- 
sia svanì  ancli'essa.  I 

i.  lasccrcmu  qufsto'capitolo  sema  Iratleg- 
giare  In  rompcridiu  le  dilTercnze  diagnosliclie,  che 
a nonna  delle  Ire  avvisate  omopaUe  dislinguono  i 
carailcri  delle  perniciose  plcufilichc,  e ne  slabili- 
afono,  come  per  i falti  sopraesposti  si  è conosciu- 
to, un  difTcrcnziato  metodo  di  curagiono. 

1.  Perniciosa  pleuriiica  con  omopolia  ftogitU- 
ca.  Febbre  Torie,  tipo  per  lo  piò  subiiitraiile, polso 
duro,  giacimento  supino  impedito  anche  nel  petto 
della  remissione,  faccia  accesa,  tosso,  dolor  Asso 
punloriu  sotto  Tuna  o l'aura  mammella  , escreato 
sanguigno  florido, o biancn  mucoso.Saiiguc  eslrol- 
lo  coicanoso,  enssamento  compalto  o stabile,  uri- 
ne flunmice,  delirio,  cc. 

2.  Perniciosa  plruritica  con  otnopaiia  neroosa. 
Dolor  puiitorìo  sopra  la  mammella,  senso  d’ indo- 
lentimcnto  a lutto  il  torace,  faccia  pallida  e plum- 
bea, tosse  aspra  c secca,  escreato  crudo  linfaltco, 
poco  calore,  polsi  minuti  celeri,  febbre  a tipo  di 
leriuna  doppia.  Giarimcnio  supino  non  impcdilo 
nelle  remissioni.  Urine,  lorbidc,  pallide  , sussulto 
de’icmiini,  lipolimic,  laluru  plcuroslotono  nell’ac- 
cesso, ecc. 

li.  PiTnteiosa  pleuriUca  con  omopnAa  6i/t'osa. 
Calore  acre,  dolore  acutissimo  alle  coste  spurie 
(h  i lato  dr>lro  tl).  Tinlu  siibiterica.  Urino  lalcri- 
xtf.  polsi  iiicgnuii  c coitlralli.nnusca,  lingua  iinne- 
goUla  iJ’un  UMICO  o palina-giallo, tosse  aspra  e ire- 
quciile.  e sotto  essa  sforzi  di  voinizionc  e rutti  aci- 
di. I.u  feifbre  a tipo  di  subcontinua.  Giacitura  su- 
pina non  alTaltu  impedita  nelle  remissioni , spuli 
giallicci  fluidi,  0 verdi,  ulinle  di  sangue  atro  c fe- 
tente, ec. 

Onesti  adunque  saranno  i ire  caratteh  I più  fre- 
qiicnlico'qualisuole  presentarsi  Ih  perniciosa  pleu- 
rilira;  ed  avendo  noi  pria  di  fondarli  analiuato  i 
falli  altrui,  c piKkiolte  iiicoMlraslovoli  osservazioni, 
conosceranno  i gkivniii  pratici,  quanto  poco  soc- 
corresse al  Irntlameidodi  si  fulla  maiallia  il  cotnii- 
na  precrtio  delie  scuole,  che  fondato  sulla  sirni- 
gliauzn  delle  forme  colla  pleurilidc  idiopatica,  non 
iiisegtiavu  se  noti  se  a far  sangue,  c dar  china. 

CAPIT0I.0  111. 

DKLLA  PtUItCIOSA  CJkTAaaill.K. 

1.  Nc’ltioglii  dove  tloiniiiano  le  inlermìilenli,  se 
tra  la  stuie  u rantiiimo  avvengono  molle  di  quelle 
giornale  in  che  venia  o lamica  alleniatirameiilc, 
mcominciandu  oiloru  le  alToxiunì  rcumnliclic  o ca- 
tarrali, non  è raro  che  queste  si  nssmùno  alla  feb- 
bre periodica  in  mudo  gravissimo,  e si  la  rendano 
ucroiriosa.E  veraineiile  lu  peniktiosa  calurralc  non 
e giusiamcnlo  considerala  per  una  varietà  della 
t»eriiiciosa  pleuritica.  Forsechè  culcsle  mutazioni 
atmosferiche  iiisultanospecialmenlc  al  sistema  cui 

(1)  " D<d«r  btrrt«  aliqnandoorìtur  • «anfruinc  htlio- 

• «MI  potmonum  vrnas  repirntc,  ar  pariitirn  inrbrn- 

• miiÌMitrm  quandam  siMriUntf  . quo  quidfm  rcrtis 
« qmhii«riain  liiiri*  magts  mmu«ve  fcritccnie  idcoqua 
■ nirnihranam  polmotic«an>hieiitcm  dialriideutr.ihilor 

• illc  ron^Matur.  Zrcrliius.  CniiMdl.  20.  |».  in  273, 

• B<>mm  Analom.  prart.  Id».  Il,  IV. 

(2}Obscn.  iiM'd  def.  inlrim  Argrul.  37, 
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è inerente  la  virtù  seerclorii  nelle  membrane  mu- 
cose delle  fosse  nasali,  della  gola,  della  trachèa  » 
delle  fauci  e dc’poimnni,  e occasionano  il  siiitoma 
di  che  qui  si  traila.  In  Roma  da  tali  febbri  se  ne 
veggono  non  poche,  e si  curano  generalmcnle  con 
. accortezza  e buon  esito,  trattandole  cioè  come  le 
intermillenti  colla  corteccia,  o ritenendo  per  com- 
plicazione accidentale  In  affezione  di  calarro.  iNid 
non  abbiamo  veduto  mai  questa  febbre  in  Roma 
nel  mezzo  della  state,  Unto  meno  poi  nel  gennaro 
avanzato,  come  dice  averlo  osservala  lo  Strak  (2). 
Non  neghiamo  però  che  non  possa  incoiilrarsi.per- 
chè  siccome  nella  stale  vedesi  talora  la  perniciosa 
pleuritica,  cml  potrebbe  prodursi  anche  la  raUr- 
rale.  E henchè  difllcilo  sembri  lo  avvenirsi  in  essa 
nel  verno,  nondimeno  in  suggelli  che  abbiano  già 
alle  febbri  periodiche  abiluato  l'orgAnìsmo,  si  tro- 
va spesso  riprodursi  in  essi  quel  medesimo  mo- 
vimento fubrdf  specilko,  ed  associarsi  non  solo  ai 
catarri  polrnonali,  ma  anche  ad  altro  guise  di  mor- 
bi propri  esseiitialmenle  della  stagione  invernale. 

Non  mancheremo  intanto  di  iioUrc,  che  la  |ier- 
niciosa  catarralcosservata  dal  (ìomparelli  si  svihip. 
pò  nel  sellembre  (3).  Di  quelle  osservate  dal  s«v- 
pralndalo  Slrak  due  appartengono  alla  fine  iletM 

ftriniavera  (4).  K la  slnna  che  riporta  rAtibert  del- 
a perniciosa  catarrale  veduta  iicirospedair  SainN 
Iniiìs,  appaiiiette  alla  Magione  autunnale  (3). 

Si  dà  vanto  al  Morandi  d'iivcrla  descnUa  per  pri- 
mo; ma  Lodovico  Merrodn  nel  libro  De  femiWo- 
aia  ex  acciUenli  eie.,  ne  parla  roti  chiarissima  av- 
vertenze. Francesco  Torti  non  niega,  chiosando  v\ 
delio  luogo  del  Morandi,che  non  possa  darsi  colol 
6|h:cìc  di  perniciosa,  e ammette  ancora  col  mede- 
simo oulore  la  pleuritica,  t'nririlica,  t'aemiìtica, 
qiianlimque  snggjunga,che  a Ini  assai  di  rado  tor- 
cù  di  vederle  (0).  Fallo  è che  siimi  perniciosa  non 
solo  viene  ammessa  come  caso  parlirolare  dai  pra- 
tici più  distinti  (7),  e da  pn-ssm'cliè  liiUi  I no'Kdo- 
ghi  (8);  ma  fu  eziundiu  osservala  ephlemica  a (ire* 
iiolde  c spccMlineniencItiorgo  di Sapenags,  even- 
ne esallnmenle  descritta  da  M.  Uaunie  (9).  Noi  m- 
servammo  in  un  veco:liio  agricoltore  la  peniiciosa 
catarrale,  e possiamo  dame  la  storia. 

2.  Egli  abitava  verso  porla  S.  l,«trenzo.  Per  Telò 
sua  di  À)rsc70anni  non  mancava  di  ruliiisiezza.  Po- 
dio maliillic  aveva  sofferte,  Iranne  uirungiiia  e una 
febbre  rciiinaiica  negli  annidi  sua  giovinezza.  Nar- 
rava la  prima  volta  ejtc  si  fece  visitare  dal  medico, 
che  al  cadere  del  giorno  si  sentiva  stirare  aglii|M)- 
condri,  e un  dolore  acido  lo  assaliva  alle  verlebre 
iidcrseapolarì,  e in  questo  gli  si  suscitava  una  tos- 
se secca  ed  aspra  e dolorosa:  vcnivagli  sete  c sec- 
chezza dì  boc.ca,  (Hiscia  brividi  di  freddo,  e quindi 
febbre  che  scioglievosl  in  sudore.  Aveva  per  ire 
giorni  non  d’altro  fatto  uso,  salvochè  d’un  decotto 
di  malva  melalo,  onde  il  catarro,  diceva,  crasi  fallo 
un  po'  più  morbido  c coiiculto.  Noi  non  pideininu 
per  alluni  che  confortarlo  a seguiUirc  l' uso  delle 

(3)  Risrontri  mrd.  delle  frhhn  lanate  ec. 

(4)Op.  rii  Aegroi  .W.  40, 

(S)TraU.  cil  voi.  I,  ari  A Vili. 

(A)  Tberap.  special,  tib  11.  rap  VII!  Srhol.  1. 

(7)  Vedi  Bonieri.  Instit.  nved.  Voi.  1.  Da  lertian. 
pern. 

(8)  Vedi  r.allrn.  Sinnps.  nosol.  pag  24. 

(V)  Vedi  Alibcri.  Tract.  ut.Vul.l.  ait-  \XII  pag  87. 
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sue  b<^VAnile,  o qoindo  il  catarro  vieppiù  il  mulc- 
slaasc  fai'csiic  pur  ricorso  all’ applicazione  di  duo 
Tcscic.«nti  alle  braccia.  Uopo  quattro  ffiorni  fummo 
(li  nuovo  chiamali,  e il  trovammo  os.sa1ilo  da  mi  ca- 
tarro sofTognUvo.Dallu  strozza  metteva  un  sibiloche 
fpaveutava  : giaceva  di  flanco  , mezzo  spenzolalo 
dalla  sponda  del  letto  corno  in  alto  di  vomitare,  e 
vomitava  di  fatto  od  ora  ad  ora  matasse  dì  vischio* 
si  spuli.  Forte  era  ragìtaziono  e il  lamento.  Glioo 
chi  erano  rosseggianti.  Il  viso  un  po'  gonfio.  Era 
ogni  momento  assalito  da  tremori  di  freddo,  e in 
questo  più  la  tosse  incalzava,  f polsi  molli,  piccoli 
e irregolari.  Veduto  le  urìuc  poco  prima  del  paros* 
sismo  emesse,  avevano  in  mezzo  una  nugola  ro.ssa 
V.  densa  , o quasi  polverulenta.  Sopraggiungeva  a 
questo  stato  dopo  alquanlc  ore  un  canlu  alraniio- 
sìssimoy  c qui  i sospiri,  le  smanie,  le  paure  c an- 
che il  piaulo.  Osservammo  che  in  questo  momento 
la  los.se  riandava  calmando,  c più  cresceva  c rcii- 
«levasi  più  forte  c universale  il  calore,  più  pareva 
liberalo  il  imito  dalla  sua  morbosa  in  ilazionc,  ov- 
v«;ro  diiirafllusso  di  quelle  materie  calurrali.  Due 
o Ire  ore  che  durasse  al  più  questo  periodo,  iiico- 
mitiehivjgli  uusudoretlo  alta  fruiile  e sul  petlo,ina 
fonalo  0 quasi  freddo:  le  estremità  rade  vulle  ba- 
gnavaiisi,quaulimque  II  sudore  verso  la  One  del  pa- 
rossismo si  reiidcaae  caldo  e più  copioso.  Dopoque* 
sto  primo  insulto  di  perniciosa,  ebbe  vari  scarichi 
«li  urina  biaiii'a  e senza  sedimciilo.  Itoslò  cionco  o 
shalordito  per  modo,  clic  non  aveva  forza  a mover 
luhbra  a parola. Nondimeno  quando  vide  portargli- 
si  la  china,  ripigliò  Iena  per  rifiularla  villanamen- 
te, c licciuiò  di  nuovo  il  medico,  non  avendo  accu- 
«MIO  ad  altro  che  ad  applicarsi  due  vescioanli  alle 
braccia.  Pali  altri  due  parossismi  del  medesimopo- 
ricolo  del  primo:  talché  ridotto  quasi  alPullìmo  di 
sue  forze  volle  di  nuovo  chiamarci  e consultarci. 
Parve  a noi  molto  strano,  elio  dopo  percosse  così 
micidiali  colesto  febbricitante  potesse  vivere  anco- 
ra. Ha  era  a late  ridotto  che  i polsi  quasi  scompar- 
si, raOanno,  la  soppressa  cspottoraziooc,  lo  labbra 
ncriccie,  e la  lingua  c i denti  impaniali  d'ima  pa- 
sta bruna,  le  guancie  di  un  color  povuuazzo,  e lut- 
to il  volto  affilalo  c smorto. erano  segni  clic  gli  prò- 
iiutìciavano  il  mìsercre.Ciunon  usUuile  valso  la  sua 
robustezza  a superare  aiìchc  «|ncs(oullimo  assalto, 
G (juieialosi  il  male  alcun  poco  , gii  si  potè  dar  la 
china, ma  in  polvere  non  In  resse.  (ìli  ^i  dovclle  am- 
miiiislrare  in  cslrallo  alla  dose  di  quattro  drainino 
per  volta  sciolta  in  un'acqua  nroiiuiica,  di  che  fa- 
cendo uso  per  altri  sci  giorni,  tranne  i momenti  del- 
la violenza  della  febbrc,alla  perline  II  buon  vecchio 
risorse,  c si  volò  od  una  immagine  di  Nostra  Don- 
na che  gli  aveu  fallo  miracolo. 

3.  Nelle  perniciose  catarrali  di  Grenoble  osservò 
il  soprncilnln  SI.  Comle,  che  il  loro  andamento  non 
era  unifunae.  R Ora  un  fenomeno  pernicioso  caral- 
« lerixzavu  la  loro  comparsa,  ed  allora  il  maialo  soc- 
Q rombeva  al  h^rzo  accesso.  Ora  esse  comluciava- 
« no  con  parossismi  semplici,  ai  quali  succedevano 
i(  dei  parossismi  fuuesli  (1)  ».  E quando  comincia 

(I)  Alihert,  lue.  etl. 

[:2}  Vedi  la  Mona  del  CumparcUi.c  quella  «lelloStrak 
(Op  ni  ) iCgrot,  3g . 

(3)  Lechevrret,  ed  alivi  nun  riguardonti  il  ('.huip  , 
che  nMm*  una  affiszioue  rmiurulriiieiilr  ralarrak*. Ve- 
di Ehvra  Gioinale.  Voi.  11. 

Puc  . \ ol.  I. 


'sotto  questa  semplice  mnsehera  di  nlTezioiic  rtui- 
{ matìco-calarralc,  e cohI  suol  «liirare  parecttlii  gior- 
ni, non  è facile  prognosticare  questa  perniciosa.  II 
I padre  presidente  dei  Penilcnzicri  della  Basìlica  l.a- 
teraiicnse.  uomo  di  età  oltre  ai  70  unni,  restò  vit- 
liina  del  primo  parossismo  pernicioso  , avvenuto 
neirundecimu  giorno  di  una  febbre  pcriodi«’a  ca- 
tarrale tu  più  nulo.  Oud’clla  è prudoiiza  ne’vecrhi, 
dopo  falle  IcconsiKde  e tiocessurit»  depli  zioiii. pas- 
sare almeno  airusudelIVstniUoo  della  bullilma  di 
china,  quantunque  duri  milissiinn  la  febbre  perio- 
dica calarrnlc,  aOlncbè  sia  in  parte  rimorsa  la  gi;^ 
vilàd’uu  improvviso  parossismi*  pernicioso. Ni  'gio- 
vaiii  e negli  lìdiilii  si  può  tcmpor«*ggi«ire,  iitnan/i  di 
passare  aH’uso  della  corteccia,  senza  periroh».  Pit 
il  clic  vegginmo  per  vari  giorni , dal  principio  di 
' questo  r«d)bri,avor  usato  idillici  ipiii  avvediitibe- 
vande  licchiche,  diapnoiche  e lassative,  cangiuiil<i* 
niente  ai  vcM'icanli,  o non  essere  passali  alla  du- 
na, elio  dopo  il  primo  accesso  pernicioso  (2). 

Ueesi  badare  inoltre  con  somma  ulleiizioiic  al 
tempo  in  clic  sì  maiiircsla  riiilermiltente  caturralr; 
mentre  sarà  facile,  comparendo  in  sui  primi  dd- 
ruulumio,  ch'essa  pigli  torme  perniciose  non  m<d- 
to  gravi.  Iraondosi  seco  una  umopalia  f1oci>lira  a 

Sradi  solo  di  reumatica;  ma  apparisce  anche  verso 
cominciare  del  verno,  ed  in  tal  tempo  facilissima 
cosa  è che  Tomopalia  abbia  hitido  maggiore  di  (lo- 
gosi  eppcrò  si  legge  in  alcune  storie  di  essa  pros- 
critto con  utilità  il  salasso  anche  ripetuto. 

Apparlcugono  a questo  capitolo  «{udie  terzane 
perniciose  clic  nel  principio  ddl'accesso  assalist^o- 
no  con  tosse  ferina  quasi  Group  (3), ma  secca  od  as- 

fira,  la  quale  poi  cede  mano  a mano  che  s'avonza 
a febbre.  Vcilcsì  questa  varietà  non  di  rado  nei 
fanciulli.  In  vero  lo  Slrak  lu  osservò  in  un  fjiicìullu 
ili  3 anni,  o in  un  giovino  d'anni  19.  Nel  primo  la 
tosse  ferina  incumiuciava  prima  del  freddo,  sicché 
egli  no  dedusse:  ob  ^uoni  rofiouem  pufo  (ebriin  a- 
ftquando  prtus  iniftum  sumere  onom  ae- 

ger  inaigcacoi  (i).  Possono  anche  qui  essere  ri- 
cordate Te  tufermiifenfi  fisiche,  ove  pure  non  so- 
no secondarie.  Di  questa  varietà  riporla  osservazio- 
ni il  sopralodato  Siroh  (5);cd  è notabilissima  quel- 
la guarigione  operala  colla  china  dal  Murimi  di  una 
intcnnillentc,  lu  quale  simulava  una  tisichezza  pul- 
monulc,  accompagnala  ancora  da  diarrèa  colliqua- 
tiva  (6). 

C.\l>ITOLO  IV. 

DILU  PKUlaOSA  ASIATICA. 

t.  Scgucntcmcnlo  alle  già  descritte  pernicioso 
picuriticho,  diremo  alcuna  cosa  della  pcniitdosa 
oemafica,  delta  anche  diapnoico,  la  quale  ci  piare 
di  considerare,  non  allrìmcnli  che  la  catarnic,  co- 
me una  variclà  delle  delle  pleuritiche.  Egli  pare 
elio  da  Lodovico  Mcrcado  sia  stala  per  In  prima  vol- 
ta avvertila  (7):  o già  si  disse  come  il  Torli,  glos- 
sandolo, a lui  non  contraddisse  ncmtneno  questa 
diversa  perniciosa  (8).  .Vtizi  ben  prima  del  Galeaz- 

(4)  Slrsk.  Op.  etl.  cap.  VI. 

(S)  Gap.  MV. 

(A)  De  protrif  eie.  llislor.  VI. 

(7*  Menai.  Op  rii.  Torti.  Gap  VII. 

vAirarivIll  Cap  111. 
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Al,  IH'  ir.ì>>r.ii5!;r  il  snltodulo  Toili  nella  ^ua  opera  kìIi-^miiiì.  I.a  manina  «lei  27,  più  colorila  di  rollo, 
iiiij  bella  storia,  a lui  romuiùoiila  dal  Cor^liiome'  pohi  più  e il  rcsio  tni^lioralo.  Qui  si  tornò  n 
diro  m:iiduvam>  (t^  Poscia  SlraK  ne  delle  due  sto-  «lare  la  eluuu.  l/asinu  roti  molla  miteizn  si  rinlTac- 
rie  di  simili  inlormiUcnli  (2).  K solto  nom<]  di  >4.r>  ci«>.  ila  |mtò  nella  imile  ropiosi  searidii  di  urine, 

/Ama  /eùrico^tim  nc  aveva  avverlilo  il  Sagar  qiian*  c alla  prima  vi>ila  d«d2H  l'Infertna  orai  opcrla  d’im 
lo  segue:  paroxyìiìnog  febris  inlirmillenli*  imita-  sudin  e non  cosi  scar>o  rome  i precedimli.  China  n 
/«r.  ex  cvjus  ceneno  peciw  occupante  nost  ilur,  maggior  dose.  La  sera  il  calore  crebbe,  si  f«*cern 
udesi  siiHitt  urina  lalerilin;  in  /tur  suecic  d'ujno-  più  rre<|uenii  i p«d>ì,  c ricomparve  Tasma.  Sosp«>- 
teenda  vnlde  allenlus  esse  debcl  medicus  (3).  Ma  j sa  la  china:  hevaiide  aperilhe.  Nel  211  segue  la  feb- 
jl  iìalcaui  con  maggiore  accuralexxa  degli  allrì  nc  bre  col  respiro  al«|uanl«i  alTantioso,  e forle  dolor  «ti 
scrisse  due  osscrvaiioni  (4),  lo  quali  per  esteso  ri-  capn.  Colai  hdibre  presi'  il  iqm  di  conlinna  rmiiil- 
porla  r Alibert  nel  suo  Irallulo  (3).  Aggiunge  l'Ali-  lente,  c tale  duri»  p«'r  qnaliro  giorni,  o il  sintomi 
beri  un'allru  storia  di  Boultoii  iiiedmo  it'Ab«JcvÌlla,  . deM  aMoa  aii«ÌM  Miiiniiemlo.  ,\<  i brevi  inlerTalii  dei- 
e ic  rillessioni  di  Barthez  iiilorno  ad  una  terzana,  le  r«'mi>>Hini  si  dellero  ire  oiiavcili  ehiua  ognivol- 
alla  (piule  per  causa  reuinalo-gollosa,  accoppiossi  ' la.  Ai  f|itnllro  d’olhdire,  seguil.imlo  la  retibre.  Li 
ran'czìone  asinalica,  du  Ini  cut  ala  felicemciitc  col-  [ malata  sriiiì  un  dolor«'  alla  regione  del  pube,  onv  - 
la  corleccia  (C).  Da  ulllmo  è pur  meinorcvidc  l’os-  ' venm  le  ismirla.  Le  bevande  dnirtMiche  ro>|anie- 
servaziono  di  una  firbbre  quartana  perniciosa  dis-  ! mente  praiiente  per  alili  qiialtro  giorni,  le  roiiien- 
pnoica  dei  dollor  la'roux.  medico  in  San  Servali,  . lazioni  e i semicupi  riaprirono  il  «arco  alle  nrme. 
riportala  nel  giornulc  medico  del  Brera  (7).  Segue  l Diqm  diche  due  giorni  stelle  rinrernin  conqnuh  iie  I 
la  nostra.  ! «‘.dina  e fel>brc  assai  discreta.  Ma  nel  giorno  awtr- 

2.  Angiula  Casamiga,  flialrice  di  lana  neU’ospi-  inre  fu  assalila  di  nuovo  da  un  forte  parossismo  ns- 
zio  «li  carità  alle  Terme,  giovane  di  21  anni,  assai  nialien,  do^  non  maneii  guari  che  ne  morisse  vini- 
robusta,  c pletorica,  veimc  all  ospeilaie  il  di  5 di  ma.  Itiavniasi  d*e.>so,  si  ridette  inniio  alla  corler- 
selicmbre  IK21  con  febbri  iiilermilieiiil,  accompn-  ' da,  alla  «piab'  si  iiid  qunh  he  grano  di  seilla,  p«  r 
giintcda  unad«)gliu  ferniu  ed  ulliisa  .sullo  alla  mani'  | ovviare  ad  una  nuova  isciirìa.  Àoii  venne  dopolari- 
mella  sinistra.  Due  copiosi  salassi,  e Tiiso  modera-  i lo,  altro  parossismo  pcrnirinso;  ma  unadisnria  iu- 
Jo  dalla  diina,  si'iiihrava  avessero  troncalo  simile  1 l«'rmillenle  quofìdinnn  segnilulh!  por  tuffo  l'ollo- 
affezioiie;  e nel  vero  la  Casamiga  sette  giorni  stei-  ’ hre,  c due  volte  avemlo  noi  voluto  aggravare  la  <b>> 
le  apirdiica:  .se  non  che  la  voce  erale  rimasta  of-  se  della  china  vedemmo  ricomparire  il  dolore  la-  1 

fuscala  c sibilante,  e il  respiro  non  mollo  libero  ferale.  In  sui  primi  di  novembre  le  e.slromU»  le  s'\ 
verso  la  sera.  Il  dì  23  di  sdientbre  cadde  nel  [>a-  fu«:eru  edemafu.se;  e redèniu  iiivivo  • mano  ascen-  I 

rossisinupcriiidoso  asinalico.  Freddo  iiiicnsissimo  «leiido  si  fece  aiiasarra.  Qui  searifieat/ouì,  c dtiire-  i 

seguito  (la  un  calure  il  più  ulTannoso,  respiro  cor-  ’ tiri  per  vari  giorni.  Fu  colla  di  nuovo  da  un  doloro  | 

lo  c slrepiianb', polsi  duri  e rallralli, faccia  inriam- 1 bile.rale:  il  respiro  sotto  rtnasarca  si  fece  airnumi- 
iiiala,  non  pu«!>  giacere  clic  .seduta  sul  Icllo.  mniia  ! sissimo,  «'  cominciosal  a vedere qitalclie  spulo  sniv- 
sde,  ansietà  ai  pr«TOrdÌ,  forte  e visibile  pulsazio- 1 gnigno.  Aoi  non  avemmo  vertiiiu  ditlieoUà  di  rllor-  i 

ne  d<  ile  carotidi.  In  salasso  d'una  libbra  nciparos*  ! nare  al  sala.^so,  tenendo  mente  a quel  detto  ippo-  | 

sismo,  seroiidando  ancora  rinleiisa  brama  della  | cndico:  si  Uifficnltcì'  spirtiocrii  avgcr.  vennmftra- 
malata  Cede  non  m«dlo  dopo  esirallo  il  sangueal-  chit  tundilOy  eUainsi  hydrope  /uboraienl.  Nel  ve- 
cun  poeti  rafTuimo.  Visto  cotennoso  il  primo  salas-  ! ru  il  sangue  riapparve  cotennoso.  Dopo  que.<rutii- 
!ut,  alla  sera  ne  fu  replicalo  un  altro  parimenlecon  | ino  salu.sso,  vedemmo  cadere  appoco  app«ico.  eoi 
cotcìiua.  Dopo  questo  si  quietò  la  febbricitante,  e : sintomi  di  pleurissia,  nuche  ranasarca,  e farsi  leti- 
foprissi  di  madore  la  cute  e cedettero  i sintomi.  I ' rinc  abbomtaidissimc.  K per  «{in  sla  via  forse  eli- 
|Mil>i  però  scguilauo  ad  cs.scrc  pieni  c durelti.  De-  ' minala  alTtillu  romonulia  nogislica,  c le  sue  con- 
l'ozione  aperiliva  c bocconi  di  digitale.  Nel  25  del  i seguenze,  resiò  la  iuiopa/ia  essenziale  |K-ri«>(lira 
dello  mese  altro  parossisnu»  j)iù  forte  del  primo:  ! come  a nu«lo.  e la  ('.asamiga  passò  in  una  decisa 
asma  solTocalivo.  Allea  sanguigna  di  dicci  once,  c ' terzana  semplice,  la  quale,  ripreso  l'uso  di  lla  cor- 
infiiso  di  digitale.  Il  sangue  non  ha  che  una  pelli-  li'ccia.  non  andò  olire  la  quarta  accessione, 
riha  hiaiicastra  nel  mezzo  dcirisob  rossa,  più  co|>ij  3.  Ovt^  si  csainìiiiiio  le  memorie  che  ci  hanno  la- 
di  siero.  La  matljnu  dd  26  sndaliccia.  Si  dà  mano  scialo  gii  altri  di  una  la)  febbn*,  e i mezzi  curativi 
alia  scorza  del  jVrù.  Nel  mezzogiorno  sopragginn-  diUercnziali  a norma  delle  complicazioni,  che  adn- 
ge  una  puntura  il  luto  manco,  e nel  colmo  del  do-  perarunoa  conibaiierin  ;c  quando  si  ponga  un  iii>: 
lore  un  deii«iuio.  Sei  sanguisughe  si  fanno  applica-  a ciò  che  per  noi  ò stato  avverlilo  iniurno  al  v.-iri<} 
re  al  lato  dolente,  c du  bere  if  solilo  infuso  di  di-  genio  della  pernii  iosa  pleuritica , di  cui  tanto  l.i 
gitale,  e si  aospeiidc  la  cort<;ccia.  NcHa  notte  nuo-  ru/arrafe  che  V asmatica  non  sono  che  altreit.-U'te 
vu  insulto  asmatico  ferocissimo,  non  preceduto  da  vnrìeià,  siccome  dimostra  lo  ovvicemlar.ii  di  cote- 
freddo,  nè  seguito  do  calore  prclernaUiralc,  nè  da  sic  forme  io  ima  sola  febbre,  non  sarà  chi  ei  up- 
seie  U seda  celerilà  de'polsi  anmiiie.iava  un  nuovo  ponga  che  i medesimi  riguardi  che  debboiisi  avere 
alalo  febbrile.  L'inferma  è sQnila  olircmodo.Sedu-  alle  omopalìc  nella  plcurìlica  , li  esigo  allred  la 
ta  sul  letto, appoggiala  colla  schiena  a un  maleras-  perniciosa  asmalicD.  Laonde  siimianio  , c)t«‘  in  sé 
so,  fa  cadere  sul  pello  la  tcsia,  cd  ora  n manca  ora  cmiicnga  alcun  prezzo  l'esempio  clic  sopra  abbia- 
u destra  smaniosa  si  volge.  Faccia  livida  c polsi  c-  mo  narrato,  non  tanto  per  le  trasmulazioui  inurbo- 

(1) Torli  lib.  V.  c«p.  VI.  p.  784. 

(2)  Op.  rit.  lap  Tilt. 

(3)  Op.  cil.  voi.  II.  p.  136. 

(4)  De  Bonun.  Aradem.  Commcol  T.  T. 


(5)  Trail.  cil.  Voi.  I.  art.  XV. 

(6)  bariliez.  Trait.  delle  malallic  gitilo«e 

(7}  Brera,  Giornale  ec.  Voi.  Ili,  1813.  p.  123. 
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se  che  in  esso  si  ossmaiio,  quanlo  per  in  perlina*  | che  ìnronlraHlubili  non  iic  maiK  ano.  |iii|>eriM-chè 
eia  della  omopulh  (lugihlica  che  si  emiKiunsi'  a lai  t avendo  noi  slabililo,  che  le  più  volle  la  sede  dcTc 
perniciosa;  di  uiodo  clic  la  copio  de'sulassi  eh»;  di  ' ..«i 


conserva  colla  chiiin  fummo  costrcUi  di  pralicurc  » 
potrà  riuscire  notabilissima. 

CAPITOLO  V. 

DBlXl  mVir.KWA  8TBXOCOBDIACA. 

1.  Faremo  or»  trapasso  dallo  pernicioso,  i di  nii 
sintomi  più  gravi  Si  inbrarono  apparlciienli  allaniu- 
ro<»  inlerna  delle  \ic  aeree,  o alle  pleurico  ai  |Hd- 
moni,  a quelle  i dì  cui  sinlomi  più  gravi  semhrunu 
appartenere  a'  vasi  prerordinti  o al  cuore, n meglio 
:ii  plessi  nervosi  rardiaci.Tra  le  quali  ci  sembra  di 
dover  dure  il  primo  loro  a questa  che  noi  eliiumiu* 
Ilio  pcTiiieiusa  stenocordioca,  di  cui  diremo  v.iric> 


noiiieni  priue.ipali  delle  perniciose  siu  nel  midollo 
spinale  , p08>Miiim  qui  ammiurc  , che  già  sin  da 
tempi  di  Guieno  insegiiavasi , che  i vixi  della  mi* 
dulia  spinale  non  raro  volle  portavano  ulb  raziono 
allu  voce,  utie  funzioni  della  re!>|nrazioue,  e ai  ino* 
viinenli  nniopoielici  del  cuore. ciò.riusciri  nuo- 
vo a chi  si  risovvmiga^,  eJic  u nervo  accessorio  «lei 
Villis  è slrelimnciite  coaginiiio  col  parvago  che  dà 
origine  ai  laringei,  e clic  il  diafraimna  c i mu!)C<di 
che  mimvoiio  li  torace  prendono  nervi  dal  i|uario 
nniu  dc'cervicalicda’ruiiii  anteriori  «lei  nervi  dorsi* 
li  (4)  : 0 che  il  cuore  è principnltiiunle  sottoposto 
alla  iiillueiiza  deirintercoslulc.cliu  «là  il  nervo  car- 
diaca superliriulo , cd  allri  rami , c cmicorre  mas* 
simamcnlu  a formare  il  ph*«so  cardiaco  inetlesimo. 
Intorno  alle  i|uali  cose  deonsi  coiisnllarc  Morgu- 


tà  (se  pur  non  sono  le  incdesiine)  i'mi<nirismutica  ! gol,  l.c-iìallois,  Hrudio,  ItaceJictli.  c Fruiik  (5^.01 


dell'Aiubrogi.  In  cardiaca  del  Coulunccau,  la  sin* 
contdc  del  Torli. 

Molte  di  quelle  mnih^ime  cause  mnolc  che  dis* 
pongono  i corpi  ad  essere  ullaccati  dalla  perni* 
elusa  , sono  le  stesse  che  vengono  accusale  come 
predisponenti  alla  stenocardia.  La  stagione  outim* 
nule  ó midlu  più  di  (pialumnic  altra  , dice  P Ave* 
rardi,  adatta  a sviluppare  tal  mulutlhi,  c assai  no* 
ccvolc  a chi  già  ÌesolTre(l).  La  soppressione  de) 
traspiro,  secondo  llcb<^rdeii,ò  la  causa  della  slciiu* 
cardia*da  Ini  delta  remnalica  (2).  Inoltro  corno 
nelle  fì»cuide  abdomiiiali  esista  spesso  altra  causa 
della  slciiocardlu, il  dimostrarono  bene  le  sezioni  dei 
cadaveri  al  Morgagni,  ol  FerciruI,  all'  ìlooper , al 
llrendel.  al  Meckid,  c al  nostro  Urera  (5).  Per  qnc* 
srulliiiic  osservazioni  sarebbe  tolto  ogni  dubbio  in* 
turno  olla  nostra  perniciosa;  avvegnaché  dato  che  in 
un  infermu gravemente  ustnitlo  al  fngatooallu  inii* 
za  sopraggiung(!s.sc  una  febbre  inlennillcnie  mias* 
malica  , nessuna  dinic«)llà  ci  sarebbe  ali*  ammette- 
re, che  a questa  lebbre  per  i delti  vizi  non  p«dosso 
accompagnarsi  la  stenocardìa  negli  accessi.  Impe* 
ninidiò  se  alcuno  dumaiidasso , cuiiiu  «quelle  lisco* 
Ilio  non  Puvu»sern  pruilnlla  iimaiizi , si  risponde- 
rebbe Im'Iic,  di' ess<^  non  erano  a «luct  giudo  da 
produrla;  ma  die.  sotto  rimpero  delta  rcuzhmu  or* 
guiiii  n delia  felibro,  « r«‘sciule  in  volume,  valselo  a 
coartare  la  cavità  toracica  per  modo  che  il  cuore 
«-Mtii|tiesso  0 spnsinlu,  ac«|nislò  la  cundiziuiic  mor* 
ho>a  iieci'ssariu  a ingenerare  nei  pa^o^sismi  la  sle* 
iiocanlìa.  F di  vero  noi  più  volte  abbiamo  osserva- 
lo ehe  sidlo  il  parossismo  febbiile  anche  le  ostru- 
zioni vecchissime  . uve  non  sieno  iinprigtoiialu  da 
iiit'rosiameidi  carlilagin«*i.aci|ni.>luiiu  risraldaineii* 
lo,  e nello  sladio  del  calore  in  Upezic  le  diresti  co- 
me eidisemalirhc. 

Mà  nella  nostra  perniciosa  , di  che  daremo  In 
storia,  non  essendo  stala  alcuna  ostruzione  alle 
detto  viscere,  almeno  sensibile , convien  soslciicrv) 


tre  poi  alla  qui  notata  spiegaztoiic  che  prova  l'iirì- 
gitio  spinale  delle  forme  morboso  che  uccoiiipa- 
giijiiu  le  perniciose sleiiocardiaca,  aneurismatica, 
carditicn  e siiienpnle;  tdira  del  pari  euiisitlcr«'v«do 
C sicura  n«'.  «là  il  Thaer  iirila  sua  Memoria  dtdia 
Bzmnc  «lei  sistema  nervoso  sulle  feliri.  .Yereumia 
cordiacoriiin,  «lic*e^ii,sen.nùU4tas,  thi  qimnfiof/no 
aiuferi  polest,  ut  eitain  ahniac  accedente  exlei  no 
vei  interno  stimuto  per  te  in  febt  Hetn  nctionein 
eru«n/>ant  (0).  Pri'inesso  queste  avvenenze  neces- 
Silfio  » desUtuirc  d'ogni  dubhictà  di  fallita  diagno* 
si  la  nostra  porni«dosa,  passianm  a darnt;  la  storia. 

2.  Venne  verso  la  (hic  di  scUcuibrc  «lei  18IUncl 
nostro  uspcdalf!  una  villana  , lu  quale  alle  primi*, 
iiiterrogaziuiii  falick  disse  . da  vari  giorni  seiiiir>i 
male:  perucclié  |ier  molle  iiiijuictezzu  «lomesiiche. 
c per  essersi  parecchie  sere  mrniula  a dilnngu  alla 
frescura  di  un  orto,  essendo  in  sudore  ; od  essersi 
inoltro  sii’duU,  aveiilo  i iiicslrui,  .sopra  l'orlo  fn'.d* 
do  o.  umidiccio  «l'ima  vasca  del  «Jelto  orto,  onde  il 
iimstruo  si  sospese,  ite  aveva  acquistalo  un  dolori? 
di  capo  ben  forte, c si  lamentava  di  un  peso  che  le 
gravitava  sul  petto, tale  clic  nello  ascettiJero  tesca 
lo,  0 nello  stare  supina  coiim  era  usa  nel  letto,  «la- 
vale iiiolti;isima  molestia.  Fra  «'osici  alla  di  stuln* 
ra.  ben  in  carne  c coluriUi  «li  p«*ile  , di  curiu  culhj 
c «li  anni  alloriio  ni  45.  I tiolsi  li  Iruvainino  ine 
girali  c grossi  , e battevano  come  slo.nlulaiiicnle. 
Innicollà  di  nriiinre  , ipocondri  tesi  oliinunlo  do* 
lenti.  Voce  acutissima,  respiro  non  mollo  libero. 
Mirando  alla  causa  di  Inli  scoiicei  li , clic  avvisava- 
mo originali  dalla  su|»prcssa  ine.>drnaiionc  , ordi- 
nainiim  un  salasso  al  pi«?do,  c di  llo  bevande  di  de- 
cozioni aperilivc.  Uopo  il  salasso  la  maiala  si  sciiti 
meglio , 0 passò  il  seguente  giorno  uhiuaiilo  rip  i- 
sala  do'  dolori  c dolio  slriiigimciilo  di  pcUo.  Ma 
r altro  dì  dopo  il  pranzo  riUirnaroiiu  i solili  iuco* 
modi,  c il  scuso  di  gravezza  c sireilura  voimo  ac- 
compagnalo da  doloro  c calure  allo  scrobicolo  del 


che  la  stenocardia  ^o^so  prodoUa  precisamente  da  i cuore  , cd  ogni  tanto  qualche  tralìltnra  al  deltoide 
un  allBcco  periodico  di  ncuralgiade'  plessi  toraci-  c al  cubilo  siiiistro.  Alia  sera  si  prescrissero  f«i 
*’*  0 cardiaci.  Al  dio  sostenere  ragioni  patologi-  mcnlazioiii  al  loco  doleiilo;  non  fu  replicalo  il  sa 
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(t)  t Dtf  angina  premns,  fjusque  S|K;vif  sten«ic«r* 
■ «liti,  di>H*riatio  ». 

(2)  Cuimtivul.  in  Uibl.  ItritiDn.  T.  XWI  , p. 
c »*■« . 

i:i)  Vi-iii  Memorif  «l^•lla  Soc.  itti,  «itile  Scicuze  , T. 
XIV  puri.  2.  p.  t’.Vvcrardi|  Dissui.  «.«l. 


(t)  • De  vi  rer«!hp|li  et  mfdttUac  !«|Hnal.  io  respi- 
rai* ioh.DriAse  tu  Aitiul.l’hdoAopli  YUumitfioii.lHIa. 
(5)  ios.  Ftaiirk  Op.  civ  Voi.  VII. 

(A)  riiter  De  autuu  ueivoi  S)»tbeoi  iofcbiibut. 
Gaeiliiig-  l77t 


•X)  by  Gou^le 


"iC  STO 

niL*ntrt‘  \\  prìinn  non  aveva  presentilo  vcriin 
>egiio  tiogislico.  Si  ordinò  ima  lievaiuti  di  grami- 
gna coi  tartaro  slìbinlo.  La  notte  Tu  m4|tiicla  per  la 
nial.iia  ; ma  la  mattina  si  trovò  meglio  , cd  ebbe 
mercé  la  indicala  bibita  anlimonialfl  dite  vomiti  di 
materie  acquose,  con  (lemme  cinericcio  catarrali , 
e lino  scarico  di  ventre. 

Verso  le  sui  ore  pomeridiane  del  giorno  dopo , 
rnminoiò  In  malata  a sentirsi  molto  spossata  di  for- 
ze c alquanto  Infreddare  alle  esircmilà.  Questo 
freddo  rrclihe  di  multo , sino  a manifcstursi  per 
fililo  il  corpo, e generare  un  Iremorc  come  di  quar- 
tana. Noi  CI  Irovamnoo  a questi  fenomeni  presenti, 
fi  di  qui  Q non  mollo  vedemmo  la  frbbrichanlc  bal- 
zare seduta  sul  letto  con  min  mano  alla  bocca  del- 
lo stomaco  e gridartsaccornmmo  , ché  si  sentiva 
solTocata.n  respiro  non  pareri  corto  quello  delPas- 
inalico;  ma  la  maiala  provava  stringimiMiii  fortis- 
simi al  pollo,  dolore  a lutto  il  lato  sini.stro  del  to- 
race, c tranuiirc  come  da  una  punta  di  spada  , e 
formicotaincMilo  ai  braccio  sinislro  sino  al  cubilo.  I 
polsi  (Tnno  tremoli  intermilienlj. .»  venne  cosi  il 
sospetto  d*  una  stenocardìa  : prescrivemmo  per  il 
momento  una  postone  anodimi . e delle  frtxlonl 
lungo  Tomcro  sinistro  . c sul  petto  con  corta  po- 
mato cardiaca  la  quale  è composta  di  la*  parti  di 
pomata  mercuriale,  o ona  parte  d'estratto  ni  gius- 
quiamo. La  mattina  scesi  giù  in  corsia  per  tem- 
pissimo a visitarla  , la  trovammo  quieta  con  polsi 
molli  ; c cute  molle  e sudaticcia,  c sciolto  lo  spas- 
mo al  petto.  Cosicché  riprendemmo  I’  uso  delle 
decozioni  aperilivc,  alte  quali  ci  pineque  di  unire 
qualche  leggera  dose  di  liMinra  dì  digitale. Pronla- 
inenlc  verso  sera  lomnrnno  i brividi,  e dopo  que- 
sti il  doloro  nll’cslrcmiliì  del  lorucc,  che  prese  poi 
non  solo  II  lato  sinistro  del  torace  ma  i'  ipocondri 
eziandio.  Chinmali  a vederla  di  nuovo,  seiilimmo  i 
polsi  bassi  celeri , c in|iTmill<'nli,  mollo  calda  la 
nilc  ; il  volto  rosseggiante  , diflìrile  decubito  ; c 
allo  scrobicolo  una  eleva  lem  doloroM^sima  al  liti- 
li>.ln  questo  mentre  nirnngii^lia  tale  In  assalì,  rhe 
dimandò  d'  essere  per  ptelù  porlnl.i  al  cjiiirrilo  c 
airaria  aperta, rhè  senllvnsi  morire  di  compressio- 
ne nel  petto.  Ciò  non  (c  fu  cmicedoto.  Levò  su  di 
letto , cd  ap|>oggiata  colle  mani  alle  sponde  fece 
arco  della  persona  in  nvanli.  c dieea  clic  così  snl- 
lanlo  poteva  Irar  flnio.  Faccia  smorta  , occhio  se- 
polto e lacrimoso,  labbra  pnvnnnzzc,  sudore  frod- 
alo stilla  fronte  c sul  peltn,  irciiiore  delle,  eslremi- 
lù  inferiori , lorporc  c indolciuimento  del  braccio 
sinistro.  1)  parossismo  durò  più  dì  due  ore. 

(.a  mattina  scgucnie,  rivedutala,  sempre  più  pa- 
reaci  doversi  tenere  il  male  per  una  slcnoriirdia , 
c doversi  trattare  coH  inlrapreso  metodo.  InfraUiui- 
lo  avvertivamo  insicmemcnic  che  in  quella  mollìnn 
In  ente  ora  sudaticcia  , o sotto  questo  sudore  per 
In  terza  volta  la  inalala  riprendeva  un  poco  di  quie- 
te : e ricordando  cho  la  stenocardia  trac  talvolta 
l'orifflne  sua  anche  da  un  fomite  rcum»iico,  come 
si  òdeUndi  sopra  aver  osservalo  il  gravissimo  Ile- 
berden.  fu  ordinalo  II  vescicante  (nlcrscnpolarc,  c 
prescritte  le  polveri  di  Dower.  Il  sudore  rum  con- 
tinuò, ma  dette  luogo  ad  una  certa  calma,  che  du- 
rò sino  alla  solita  ora,  in  che  riromineiavano  i se- 
gni proilromi  di  nuovo  pni'osst<mn. 

Il  quale  preceduto  dal  solito  fredilo,  dolore  e in- 
lirìfzimento  al  luarciu  sini>tro.  fu  segnila  dai  <o- 
lilo  insulto  solTocativo  ; Ulciic  la  uulula  non  po- 
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tendo  stare  nel  tetto  levò  su  di  nuovo:  ma  più  de- 
bole di  prima  non  poteva  reggersi  in  piedi,  e le  fa 
porla  una  seggiola  , e qui  sostenuta  ua  urta  infer- 
miera col  petto  in  avanti  combattè  qualche  ora  eori*- 
iro  alla  mortale  orlopnèa.Si  seppe  alla  mattina  che 
in  quello  stalo  fu  assistila  dal  sacerdote  e sacra- 
mentala.  Noi  la  trovammo  in  nuova  calma  o sudan- 
te come  le  altre  mattine.  Si  seppe  di  più  ette  il  do- 
lore del  braccio  sotto  questo  veemente  parossismo, 
si  era  cst<’$o  sino  nllc  dila.  Perclié  ri  era  passala 
per  la  mente  mia  natura  periodica  nella  nostra  ste- 
nocardia, avevamo  ordinato  sin  dai  giorno  addie- 
tro. si  appartassero  le  urine  di  questa  inferma.  Le 
quali  nell.i  didla  mattina  csaminiilc, benché  scarse, 
bastarono  noitdinicno  a mostrare  tulli  I pretesi  se- 
gni delta  periodicilà.  Il  che  piò  raffennò  il  nostro 
dubbio  che  qui  si  Irnltussc  non  di  una  stenoenrdìn 
prìmarin,  ma  piuttosto  d' una  inlermiltcntc  larvato 
slenocardiac.a  ; perchè  in  soslanz.i  qualunque  no- 
vità avesse  per  noi  la  forma  del  parossismo,  noi  il 
vedevamo  cominciare,  incalzare,  e cedere  con  lut- 
to le  semliianzo  di  febbre  perimlica.  Entrati  dun- 
que in  tale  sentenza  e rivolgendo  per  la  mente  gli 
esempi  della  perniciosa  asmatica,  c le  raginni  che 
abbiamo  premesse  alla  presente  istoria,  fummo  ri- 
soluti clic  altro  loiilativo  qui  non  restasse  a fare 
clic  somministrare  la  corteccia  a dosi  generose. 

I/inferma  adunque  cominciò  a prendere  la  chi- 
nachina anodinala  , a tre  ottave  ogni  dee  ore.  Il 
parossismo  nnlicipò  dì  qualche  ora.  Fu  vc^menle 
al  pari  dogli  altri. Questo  parossismo  oltre  aì  so\Uo 
sudore  si  giudicò  por  una  abbondante  espettora- 
zioiin  di  spuli  biancastri  vìscidi  catarrali.  Si  volle 
onninnmetilc  il  giorno  dopo  ripetere  la  china.  /Ve 
fummo  poco  confortali, vedendo  alla  sera  ritornare 
il  purossi.smo  più  (ardivo,  e meno  impetuoso  d'us- 
sai.  Il  freddo  fu  poco,  I!  dolore  sopporlabile  , non 
toreuva  che  qualche  volta  l'omero  ,Ì.o  stringimento 
del  petto  mm  lo  impedì  di  poter  star  ferma  nel  let- 
to, j polsi  più  eguali  c più  sviluppati,  c quel  tivo* 
rn  della  firein  non  così  spaventoso.  Di  che  rinein»- 
ratasi  la  stessa  inferma,  parca  volesse  affrctlarc  il 
momento  di  (ornare  a prendere  la  china.  Infatti  do- 
po un  maggiore  e più  eguale  sudore  , e la  slo.ssa 
espettorazione  di  materie  bianche  vischiosc  c boc- 
ciolijlc,  tomaia  in  maggior  calma  del  solilo,  la  se- 
guente giornata  riprese  M solito  rimedio,  al  quale 
si  volle  torre  l'anodino  per  vieppiù  assienrarri  dcl- 
l'assolulii  elliearia  di  esso  eben  due  oiiee  nc  pre- 
se sino  alla  sera.  Un  leggero  assalto  di  dispnea  lo 
venne  nella  notte,  cho  dopo  brevi  istanti  Unì.  Pro- 
seguì rinferma  rolla  cImiìo  più  giornale,  e fu  note- 
vole che  l'apiressìa  lornò  acrompngnala  da  liiUc  lo 
normnlilà  ilolle  organiche  funzioni.  II  clic  è raro 
rodere  nelle  stesse  Intermittcnli  semplici. 

3.  Secnnilo  la  nosirn  memoria,  non  nhhiamo  lel- 
lo  giammai  che  una  febbre  regolare  accompagni  le 
slenoranllc , le  quali  vengono  per  lo  più  dette 
morbi  cronici  flpirc(t>t;c  nò  lamnoco  die  i paros- 
sismi venissero  preceduti  da  freddo, fossero  seguUt 
da  calore  e da  sudore , e dopo  questo  cedessero , 
come  nel  raso  testé  narralo.  (I  periodo  aduiii|uc 
apparteneva  alla  febbre, c la  stenocardìa  non  fu  rlio 
un  fenomeno  che  si  associò  per  cagione  spcciulo 
di  ncuralgìa  dc’picssi  cardiaci. Abbiamo  IcUo  hen.HÌ 
essersi  fcliccinrntc  trattale  colla  corlcccia  peruvia- 
na le  slenncardìe  prriodh  iM’ , come  lo  avverte  k» 
lalcsso  Averardi:  si  alitfuando  paroxysuio- 
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rvin  rtcwtìu  slalula  uUiihh  prriodo  c(m«lafuob> 
servetwr,  licebil  e(i<im  corfircm  iierHOidNum  ex- 
perivi  specificum  ferme  mhvrAw  pirioUicas  affec- 
|>r<ic«tdium.  vaUitunufue  t aelera  auliapat’ 
modicum  (I).  Oiid'c  riti*  pri'loiKiÌMiiio  iiiicbc  i|ui 
il'hirerire,  die  uualvoiu  rìsiiiula  la  denorur- 
dia  ( cusliluila  da  acmplire  spasmo , c non  già  da 
\izio  precordiale)  colla  corlrcda  pcrmiaiiat  iralla* 
>B8Ì  non  di  uno  maUlib  prìinariu  a<«solula,nin  prò- 
liabiliuriUc  di  una  febbre  interìuiUente  larvala  »le- 
nocjrdiacn  : siceonio  dri  |iari  nbltiamu  luilatu  in 
line  del  capUulo  sullu  pvruii  iaea  proeopalyiea» 

aPITOLO  VI. 

DBtU  rta.tlClOSA  AIIOaUMATICA. 

1.  Il  motlico  Ambmgi  sopninimonlovato , oltre 
alla  già  descrilla  antfiaosa  {ihvaWe  darci  per  per* 
itirioHO  vera  anche  quesUa  da  lai  diiainaia  aneurié- 
walica  (3).  K lulbidiè  paia  poiersi  ridurre  alla 
nostra  slcttocardùica  ; tiuiladiinrno  non  vogliamo 
lasciare  di  IraUeggiame  le  scmbiaiiie.  Ila  osserva- 
lo il  nostro  autore  clic  si  falla  perniciosa  non  è fre- 
qucnlc  in  Roma  ; ma  nè  cosi  rara  tampoco  , come 
|>er  avventura  credere  si  potrebbe*  Essa  colpisce 
coti  certi  slringimenli  convulsivi  i vasi  maggiori 
dc‘|>re€ordl,e  le  stesso,  forse,  orecddello  del  cuo- 
re u i venirìcoli,  talché  assomiglia  a un  vixio  orga- 
nico di  massimo  pericolo,  o rito  minaccia  la  morte 
iid  ogni  parossismo.  Si  vcilc  comparire  Ira  le  altro 
piTiiiciosc  neircsialc  c nell'  autunno.  Nell'  acces- 
sione la  febbre  non  è grande  , nè  inolio  il  calore. 
Nondimeno  la  pulsaziono  dei  vasi  maggiori  c del 
cuore  solio  il  tallo  apparisce  scalpilante,  edere  « 
inlerroUo.il  pMienle  ò lormciituloda  molla  ansie- 
tà. Il  respiro  è diRidle,  ma  non  Ionio  quale  suol 
essere  ne'vcri  vizi  del  rimro.Nel  rigore  dell'acces- 
so non  sì  osserva  sonnolenza  , né  propensione  ad 
essa  , ma  bensì  olienaziuiic  da'sensi.  Il  colore  del 
voiio  è pallido  clorotica  « e si  goiitia  in  chi  più  in 
ehi  meno,  iinilameiiie  al  collo.  In  certi  diventa  cii- 
lìsriiiiilk'o  anche  1'  epigaslru  , non  che  la  regione 
«lello  stomaco.  I polsi  inegiinll,  in  alcuni  celerissi- 
mi ed  esilissimi, in  allri  più  presto  grossi, vibrami, 
e non  mollo  celeri.  La  qual  varieiò  fuor  di  dubbio 
dipende  dalla  diversa  qualilà  de'vasi  alTelli.  Al  di- 
ehiiiorc  del  parossismo  si  sgonOa  alToUn,  o dimoilo 
la  fucrin  del  maialo  : cessa  I’  ansietà  : i sensi  ai 
reiiilegrauo,  e culeslo  pulsazioni  a*  precordi  gran- 
denu'iile  sminnisrono.  Il  volio  si  ricoiura  alcun  po- 
ro. Si  srnriraiio  roplose  urlile  russo,  lalerizio,  sa- 
luro,  liirboiente.  Smovi  iinclie  de'suduri  in  sulla 
fine,  quiiiiiuniiuc  scarsi  d'assai. Queslo  morbo, clic 
lui  le  MIC  ricorrenze  sempre  più  falalLsi  tronca  col 
largo  u^o  «iella  « orleceia,  alla  uuale  ora  giova  (ini- 
le  gli  uiiudini,ora  premeiierc  (e  necessarie  flubo- 
lomlc  in  principio , <*d  altri  presidi  che  occorrer 
possano.  Così  i*  Ambrogi. 

Egli  risaiiòda  questa  perniciosa  un  vecclito  al 
hoinero  H del  mio  nspndale  circa  l'equinozio  d’aii- 
lunno  ileir  anon  H97.  Mu  l' itifernio  iroppo  presto 
I.imìò  r uso  della  china  c ricadde,  li  morbo  lornù, 
ma  vc.-lilo  di  altre  furnu*,  cioè  di  t|ucllo  della  per- 

(I)  Avrrnr.li.  l)is«fri  cil. 
fi)  Parte  II,  rap.  Vili. 

(3)  Viucrui  Ambrogi  medici  rumaui  Op.  cil.  Lib* 


iiìciosa  /irmiiica.Tornalo  di  nuovo  all'iisn  della  c'ii- 
Ita  colcslo  vecchio,  parli  sano  dall' ustmilule  ai  11 
d’uilobn!.  Egli  curo  al  medesimo  modo  la  inede>i- 
ma  iHirniciosa  in  certo  canonico  Ì)o-Kossl  pn*sso 
al  tempio  de'  Trinitari;  o perchè  questo  riliulò  dj 
continuare  ad  usare  la  corteccia, resiò  lungo  lcnip<i 
alTollo  da  rnolesia  pulsazione  ai  precordi,  u dal  tu- 
more del  volto  e deir  epigaslru. 

3 Dal  regime  curalivu  prescritto  daH'Ainhrogì  si 
potrebbe  dedurre,  die  più  familiari  fossero  n que- 
sta sorte  di  febbre  le  omupalic  nervosa  e flogisli- 
ca.  Ma  non  giova  più  oltre  Iralleiiersi  su  uiiesla  a- 
neuriaiNalko.  La  quale  potendosi  agguagliare  alla 
nostra  sfenocarUvuca  quando  è primaria,  noti  su 
cosliliiire  una  distinta  varietà  tra  le  peniictuse.  E 
deve  inulirc  avvertirsi,  che  spesso  cotesto  febbre 
deir  Ambrogi  non  è che  mia  periodica  secondaria. 
Cornea  noi  non  toccò  di  poter  salvare  una  infer- 
ma , che  nc  era  alTclla  co'  sintomi  tutti  osserva- 
li dal  sniludato  medico  romano.  Questa  mori  iiel- 
r ospedale  alla  quarta  accessione.  L'  apertura 
dei  cadavere  mostrò  un  reale  aneurisma  all'  ar- 
co deli'  sorta.  E ccriamenle  questo  caso  non  era 
dei  guarìbili  dalia  corteccia;  imporoccliè  raneuris- 
ma  esisteva  procedentomcnle  alla  febbre  periodi- 
ca, la  quale  quel  vizio  locale  assunse  le  forme 
dell'aneurismatica  dell'  Ambrogi.  E secondo  che  a 
noi  pare,  quoiido  sf  tratti  di  sintomi  cardiaci  di  cu- 
icsla  natura  è ben  arduo  il  chiarirsi  se  la  febbre  pe- 
riodica che  li  accompa^iis  sta  più  presto  1’  es.senza 
del  male,  che  non  un  sintonia  di  esso,  il  quale, per 
la  costituzioiie  anniversaria  estiva  o autuiiualc,  ap- 
parisea  con  sembianze  di  periodicità. 

amOLO  VII. 

aStLA  PEKSICIOSA  CASPlTlCA. 

t.  Può  fuor  di  dubbio  accadere,  che  la  porzione 
de)  sistema  de'  nervi  paziento  a preferenza  sullo  I 
parossismi  di  una  febbre  perioilica  grave,  sia,  co- 
me ^ià  è stato  dello, quella  che  forma  i plessi  car- 
diaci, c per  tal  modo  la  febbre  simuli  negli  accessi 
tutti  i fenomeni  propri  alle  airczioiii  spasmmliclio 
del  cuore.  Il  Coulaiiccau  ha  osservato  la  pernicio- 
sa cordificA  in  una  donna, la  qualo  nel  parossismo 
aveva  palpitazioni  violente,  dolore  insopportabilo 
verso  la  regione  del  cuore,  svcnimenli  seguili  dal- 
la sincopo,  perdite  dei  sensi  airìnfuori  dell'  udito, 
dobolciza  estrema  de'polsi  o del  rospiro.Guarl  per 
o|K*ra  della  cliiuachina  dopo  il  quiiilo  accesso.L’.V- 
libcrl  nei  riferire  colcsta  storia  considera,  che  una 
tal  specie  di  febbre  uiTre  molta  soinigliaiiza  colia 
sincopale  del  Torli,  e doversi  allonderc  allri  fallì 
per  adottarla  cume  una  varietà  distinta  (4). Noi  non 
conveniamo  nella  sentenza  dell*  Aiiberl,  in  guanto 
non  è la  sincope  che  forma  il  principale  sinloma 
della  storia  del  Goulanccau;  ma  dessa  vi  è come 
per  accidentale  concomitanza  deirafTczione  cardia- 
ca. E tanto  è vero,  clic  nella  surriferìla  sluria  lo 
palpitazioni  e gli  allri  sintomi  cardiaci  formavano 
il  carattere  dislinlo  di  tal  perniciosa,  che  la  donna 
iufernìa,  anche  prima  di  essere  assalila  dallo  iiiter* 
roiUenii,aircpoca  della  mcstruaziouc,  pativa  di  pai- 
|)itanicati  viulculissimi. 

VUl.  rap.  VI.  • De  vera  perniciosa  annirìsinalica  ». 

(I)  .Vliberl.  Tratl.cil.  Voi.  I,  ari.  XX. 
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2.  Si  sarebbe  fnefflio  apposto  rAlibert,  se  avesse 
GOl)^iUc^aU>,cllC  nella  osservazione  del  CouUiiceaa 
non  IraUavasi  forse,  che  d*  una  periodica  siiiloma* 
tira  d'  un  preesisleiile  vizio  precordiale.  Si  voleva 
per  noi  guarire  ima  certa  Anna  Maria  Genlili,  di 
t^ruuile  t om|ties^ionc,  naia  d"  un  parlo  gemello,  c 
alleinpala  di  59  anni,  suggella  ancircssa  al  delti 
palpiUmit-idi.  Presa  dalle  febbri  di  periodo  venne 
ul  iiu>(ro  ospedale.  La  terzana  dopo  il  terzo  acces- 
so veslì  (uli’i  soprainiiienlovali  caratlerì  perniciosi, 
arrogo  la  sìiirope.  Si  cominciò,  dopo  due  salassi, 
rdii  in  principio,  e somrniiiisirala  nu.ilclie  dose  di 
zinco,  ad  usare  4a  corteccia  a mezi^ oncia  negli  in- 
lervulli.  ^ulla  valse.  U maiala  al  duodecimo  della 
inalallia  cominciò  a farsi  edematosa  nelle  estremi- 
tà, c nelle  parli  gcnilali  eaterne,  e nella  faccia. 
La  febbre  oscurò  le  sue  ricorrenic.  ^ella  notte  del 
«liciasselle  morì. Si  trovò  nel  cadavere  molta  goaii- 
lilà  di  siero  limpido  nel  torace;  il  cuore  ampio  di- 
steso,entro  ai  ventricoli  erano  due  conerctioiii  po- 
lipose  aderenti  ai  lacerti  fibrosi  interni  di  essi  ven- 
tricoli, l’aorta  in  vari  punti  ossificala. 

3.  Con  questo  esempio, c quello  riportalo  nel  ca- 
pìtolo VI,  crediamo  aver  a sulDcienza  insegnato  la 
hcililà  di  avvenirsi  in  perniciose  secondai^,  trat- 
tandosi di  perniciose  con  sintomi  cardiaci. 

CAPITOLO  Vili, 
aeui  psaincioaa  smeorsu. 

t.  Il  nervo  vago,  dice  Soemmering,  può  riguar- 
darsi in  rapporto  alla  sua  urigiiie  connessione  r.  di- 
slribiizioMC  come  un  secondo  nervo  siinpalicn;collii 
ditri:renzii,clic  in  questo  succede  in  un  picciol  trai- 
lo ciò  che  nei  gran  simpatico  ha  lungo  per  mezzo 
di  molliplici  gangli.  Succede  adunque  nel  picciol 
ti'idlo  che  forma  i plessi  cardiaci,  che  presi  quesii 
da  aloiitn,  o imprcssinnali  d'  uii  nogìstico  processo 
sniut  r orgunico  tiirnamenlo  febbrile,  il  loro  stalo 
arriva  a produrre  quella  condizione  iillima  de’su- 
hilitnri  Iramorlimeiili.  che  il  corso  del  sangue  sìa 
per  iiu  Inillo  o del  lutto  arrestalo.o  si  avvicini  qua- 
si ad  esserlo.  E quindi  la  sincope  cardiarn  si  fu 
l onipngiia  delle  accessioni  febbrili,  c eoslitiiiscc  la 
pcrnii'fM.sa  sincopale  del  Torli. 

In  Koma  si  vede  comparire  per  lo  più  ne)  mese 
di  agosto,  quando  cioè  si  veggono  ancora  le  cole- 
riche. K Mullii  prova  meglio,  diremo  coll’  Alibort, 
come  i snccursi  deir  arte  abilmente  amministrali, 
essere  eflìcaci  nei  casi  anche  i più  dispe- 
rali di  questa  afTezione,  quanto  l'osservazione  d’u- 
iia  iiitermillentc  sincopale, irallala  dal  Torli, cdella 
quale  possono  leggi'rsi  I (lettagli  nella  sua  grande 
opera  (I). Delugli  così  filiti, ch<*  reiidefebl>ero  vana 
«p)altiii(|ue  altra  desiTizione  di  simili  casi,  se  non 
f(»sse  ueci^ssarlo  di  loglierc  col  mezzo  di  una  nostra 
osservazione  quel  comune  pregiudizio  delle  scuo- 
le.che  la  perniciosa  siuco/mic.non  per  altra  rsgio- 
IM!  che  per  quelle  sue  forme  di  co.sl  mollo  languo- 
re >Ki  sempre  il  massimo  grado  della  n(oftia,o  me- 
glio della  moderna  diatesi  ipoftlenica.  So  la  ainco- 
pe.  considerala  come  maUuia  primaria  cardiaca, 
11(01  è siuHpre  occasionata  da  stalo  atonico  de'  po- 
tcii  rettori  dtd  movimenlo  circolatorio,  ma  può  cs* 

n ) \ riJ»  \hhcrl  Tr«tl- (il.  Vul  I.  jTl.  V,  f Tyrli 
Hoiop  '‘p*'''.  hb  IV.vap.  il. 
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sere  r elìello  della  slessa  flogosi  dei  nervi  o del 
cuore,  della  pletora,  della  soppressione  delle  vuo- 
tale abituali  ; dimanderemo  il  perchè,  se  coleste 
cause  possono  combinarsi  ancora  colla  febbre  per- 
niciosa,la  aineopt  poi  che  come  sintomo  si  associa 
ad  essa  febbre  abbiasi  sempre  a riguardare  come 
effello  unico  di  ipostenia  f Cerio  che  quando  man- 
chino osservazioni  di  confronto,  volendo  stare  alla 
sola  sincopale  del  Torli, e ai  mezzi  curativi  con  clic 
egli  riusr)  a domarla,  si  dovrebbe  inferirne  in  fa- 
vore del  metodo  sempre  ìnriluliTo.  Ma  sono  le  os- 
; scnroiioni  di  confronto  quelle  che  guidano  l'analisi 
I Q discuoprire  il  vario  genio  de'foiidi  morbosi, sienu 
I essenziali  siciiocouoomilunii, anche  aitravcrsodcllo 
I forme  le  più  ingannevoli  c le  più  fra  loro  somigliarla 
I ti.  K moslroremo  poi  in  One  di  questo  rapilolo.clio 
I r ìstoso  Torli,  discorri'iMhda  tfMirìcaincnte  inloriio 
j il  rondo  morboso  dello  sue  febbri,  non  lo  fiss<>  iti 
{ un  sol  modo;  ma  in  Ire  modi  diirercnlì,  paragono- 
I bili  airalonifo,  al  nogìstico,  e all' irritativo  de’ino- 
deniì  dolturì.L'isInria  innne  che  qui  racconteremo 
essendo  quella  stessa  che  fu  appena  da  noi  accen- 
nala nella  nostra  lettera  al  Tommasinl  (2),  mostre- 
rà quanto  male  si  consiglino  que'  sislcnialici,  che 
in  certe  febbri  perniciose  dove  sì  molta  apparisce 
imbecillità  di  natura  credono  non  possa  combinar- 
si alcun  processo  dì  Oogosi  benché  non  palese,  nò 
molla  considerevole  a rimpeUo  della  gravità  def 
morbo  essenziale. 

2.  MeU'agosto  del  1820  cadde  amtnaìato  certo 
signor  Gesualdo  pesatore  della  dogana  di  VorUS. 
Giovanni.  La  moglie,  che  lo  credèue  in  sullo  pn- 
I me  svenuto  in  deliquio,  rojulò  quanto  potò  con  o- 
(ioramrnii,  onde  rirhiamarìo  in  vigore;  ma  v(*dcn- 
dulo  semprepiù  abbandonalo  e sQiiiio,  mandò  per 
il  medico.  Andammo,  e ci  narrò  che  il  marito  du 
sci  giorni  scnlivasi  male,  clic  aveva  avuto  altre  vìiic 
febbri  prima  di  qind  lerribilosvcniinenlo,  e clic  in 
delie  febbri  non  il  freddo  come  gli  altri  anni,  ma  t 
deliiini  preceduti  da  dolori  di  stomaco  aveanlo  tor* 
mi'iiiuto.  Kra  il  dello  signoc  Gesualdo  di  no  icmpc- 
rainenlo  sanguigno-bilioso,  doll'elà  di  30  anni.us- 
Iruilu  alla  milza,  e d'uiia  tinta  subillerica.  Aveva 
sofTcrto  le  iiilermitlcnti  estive  varie  altro  volto.  .\lla 
nostra  visita  i polsi  Irovavansi  a pena.  Il  poverello 
sembrava  un  cadavere;  chè  non  v'ò  perniciosa  d'«t- 
spcllo  più  letale  di  questa.  La  faccia  plumbea,  le 
labbra  aride  operte,  i denti  secchi,  gli  occhi  sc'iui- 
chiiisi,  le  narici  adìlale  e aride  come  .se  avesse  lìu  • 
talo  hi  cenere,  la  giacitura  supina  senza  venni  iiio- 
viinento,  la  fronte  gocciolante  d'fin  sudore  frirddo 
come  quello  di  morte,  fredde  le  eslrotnilà.  le  un- 
ghie livide,  il  bassovcnlre  relmito,  che  più?  rap- 
presentiamoci un  estinto.  Appena  parve  mi  po’rì- 
scosso  del  suo  sdilinquimento  , dimandò  da  bere 
fresco,  c si  laineniò  di  oppressione  e di  ardore  allo 
gcrubicolo  del  cuore.  >oi  gli  apprestammo  invece 
uno  pozione  anodina,  la  quale  alla  terza  ciiecliMÌa- 
ta  eccitò  grave  smania  e vomito,  e sotto  la  vomizio- 
ne  ricadde  il  malato  nello  stalo  sincopale.  La  sera 
dcll'istesso  giorno  la  febbre  era  meno  conccnlraiu, 
il  calore  si  era  sparso  egualmente  per  le  membra, 
la  sincope  era  svaiiila,  i polsi  più  elevati,  celeri, ma 
ineguali.  Una  grossa  giarra  diac<|ua  m'vaia.  diceva 
rinfcrmo,  mi  ha  promosso  un  copioso  scarico  di  u- 

(2)  IVtIa  n*«go-i  nelle  fch  intrrm  pvra  , pag.  àO 
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riDC,  cd  io  sono  (ornalo  in  vila.  Noi  inianlo  ordi- 
nammo ia  cliina  (in  darsi  subilo  al  declinare  della 
reblire,  o clic  nello  spailo  di  sci  oro  si  fosse  dala 
luna  la  dose,  clic  era  di  due  once.  Si  pennise  al- 
l'amnialalo  per  bevanda  la  limonila  vegelabilc  in 
neve,  e si  ordinarono  pillinie  di  ghiaccio  alla  regio- 
ne epigasira.  La  manina  poi  il  inalalo  era  sudan- 
Ic , ma  cosi  sQnilo  ed  suonilo  c lamenloso,  o con 
polsi  cosi  sospclli  clic  già  pronunciava  un  secondo 
paro3sismo.ru  falla  una  spplicaiioiie  di  dodici  mi- 
gliano allo  scrobicolo  del  cuore.  Alle  due  pomeri- 
diane  lornù  il  parossismo, ma  meno  morlale  del  pri- 
mo. Si  raccomandò  la  slessa  dose  di  china  prescril- 
la  sopra  da  somministrarsi  neiracnna  di  neve  al  de- 
clinare della  febbre.  Al  nuovo  di  fiinimo  assai  per 
Iciiipo  chiamali  dalia  consorle  deirinfcrmo,  che  il 
inarllo  era  fuor  di  pericolo,  ed  crasi  già  Irangugia- 
la  la  scronda  dose  di  china.  Yisilalolo,  Iruvoiiimo 
le  cose  ridono  a miglior  parlilo,  nè  v'era  quella  fa- 
luilà  nel  maialo  che  Irovamnio  nel  mallino  anlece- 
dcnlc.  I polsi  piò  eguali,  un  calore  uniforme  c na- 
liirale,  fauci  umide,  molalo  mollo  d'aspello  e sere- 
no di  meide.  Si  manicnne  vcnliijuallro  ore  in  que- 
sta liuona  remissione,  nella  (|ualc  potè  sorbire  al- 
tre dodici  oliavo  di  soluzione  di  chino.  Pali  in  so- 
gnilo alcuni  altri  parossismi  di  terzana  semplice, 
nella  quale  ricadde  duco  Ire  volle nciraulunno del- 
lo slesso  anno. 

3.  Osservisi  poi  di  confronlo,  che  nello  slesso  an- 
no vedemmo  la  perniciosa  sincopale  nel  padre  l’c- 
iiilenzicrc  Oiananlonio  d'Anversa  della  Basilica  La- 
leranense,  c in  ipieslo  religioso  dovemmo  adollarc 
allro  inclodo  curalivo.  Cioè  usammo  friiioid  om- 
inoniiicali  allo  scrobicolo  del  cuore,  bevande  ano- 
dine, c la  china  ad  alle  dosi,  avvaloralo  coll'oppio, 
il  qnal  nielodo  ci  riuscì  si  proficuo, clic  allro  acces- 
so. dopo  il  primo  non  apparve. 

t.  In  queste  due  memorie  pcrianlo  si  lianno  due 
filiti  i (piali  provano  il  possibile  congiungimenlo  di 
(Ine  diverse  omopalle  alla  perniciosa  sincupalc,cioè 
della  /loi/ialica  e della  atonica. 

Era  qucslionc  sino  dai  (empi  di  (ìalenoj  nienirc 
sino  da  quc'Icnipi  conoscevasi  la  perniciosa  sin- 
enpale  , se  in  qiiesla  felibro  fosse  bene  o malo  li- 
rar  sangue.  E colesla  coiilrovcrsia,  dominando  nel- 
le scuole  le  galeniche  doilriiic,  si  proirasse  sino  ai 
Icnipi  di  Lodovico  Mercado.  il  quale  si  pose  in  mei- 
IO  ai  dispniunii  colla  scgnenlo  giiislissima  senlcn- 
Z.V  M si  cimi  som/uinia  firaesenlia  adsit  copia  il- 
lornm  liiiiiiorum  qiios  et  crnssos  el  tenues  esse  di- 
ariniu.v.  ob  iit  credcndiim  esl  non  decsse  occoaio- 
nein  mitlenili  snnquinem  ...  sin  n/iler,  cavendam 
est  a sanguinis  riètractionetanquamamagno  ma- 
lo (I).  E'cosl  il  Mercado  nella  perniciosa  sincopa- 
le avvisava  anch'egli  due  differcnii  siali  morbosi  si- 
mnllanei,  eguali  alle  nosire  due  omopalle  indicale 
di  sopra.  Non  allrimenti  il  Torli  lascii'i  di  conside- 
rate nelle  perniciose  in  generale  Ire  UiITcrcnIi  sia- 
li morbosi  cODcomilanli,  espressi  secondo  lo  spiri- 
lo delle  teorie  allora  accarezzale, egli  stabiliva  per- 
lanlo  clic  nelle  peruiciosc  s'incouirara  nel  sangue 

(1)  Presso  Torli Therap.  sp.  Iib.  II.  cip.  VI.  p.l02. 

(2)  Tarli  Op  rii.  lib.  Iti.  cap.  II.  pag.  128. 

.Il)  Testa.  Ucllc  malallie  del  cuore  Voi.  I.  cap.  XII. 
Si.'2.:i. 

,4)  llrera  Cinrn  Voi.  IV.  ISI3,  pag.  '294. 

(3)  therap  lib.  IV,  eap.  II. 


ora  una  pnienza  coagiUalica,  ora  dissolutiva,  ed 
oro  atterativa  de'principii  chimici  che  In  i-oinpoii- 
gono.  Applicando  queste  massime  del  Torli  a i-ia- 
scona  perniciosa  in  parlicolare.sl  vedccnnicani-lic 
nella  sincopale  si  possono  combinare  alfczioni  si- 
mnllanee  di  diversa  nainra  (2). 

Ha  pria  di  dipartirci  da  queste  perniciose  eon 
sinlomi  cardiaci  ne  sia  permesso  di  osservare  clic, 
ad  esse  non  Ionio  si  congiungoiio  lo  omopalle  flo- 
gistica e nervosa  diche  abbiamo  già  addnlli  glio- 
senipi,  quanto  eziandio  le  altre  due,  cioè  la  bitio- 
saela  acor6iilica.il  professor  Testa  nella  suagran- 
d'opera  sulle  maialile  del  cuore,  Irallandonc  le  ca- 
gioni, (limosità  qiianla  sia  ne' scorbutici  la  disposi- 
lione  alle  alTezioni  cardiache.  Talcliè  il  loro  mori- 
re non  si  allonlana  dai  solili  modi,  coi  quali  per  lo 
piò  Icrmina  la  vila  degli  altri  gravemcnic  infermi 
nei  precordi  (3).  E il  Brera  dietro  un  esempio  ad- 
dnllo  dal  Hiclinrd  d'una  pnipilaiionc  di  cuore  deri- 
vanle  da  coslipazionc  alvina  soggiiinge;  a Siamo 
a pur  troppo  dalla  pratica  ginrmilicra  addollrioali, 
I che  non  di  rado  le  allcrazioni  morbose  del  sislc- 
< ma  gnslro-cnlerico,  cnnosciiilc  sello  il  ninne  di 
t gastricismo,  sono  l'unica  surgelile  di  (inalclic  gra- 
I ve  eflcziiinc  cardiaca,  averne  anche  le  senibiau- 
I zc  di  vera  lesione  organica  (i), 

CAPITOLO  IX. 

ULU  rauicioss  AZaiDA. 

I.  Lungo  sarebbe  il  voler  rimembrare  quanliaii- 
lori  ebbero  osservata  ed  anello  descrilla  in  perni- 
ciosa algida.  Imperocché  da  quanto  il  Torli  in  sci 
osservazioni  ne  Iratleggiò  i csralleri  Ioni  (S),  iiiol- 
lissinii  sono  siali  gli  scrillori  di  pirelologla  che  no 
ballilo  offerle  le  storie.  Fra  i quali  noleremo  per 
primo  il  nostro  Valcarenghi,  che  osservò  la  lerziina 
lipin'a  epidemica  ncH'agro  manlovaiio  , c cremo- 
nese (6);  Epiioi  NoUrianni  (7),  Borsieri  (8),  l.aiil- 
ler(9).  Pinci  c Lanoii,  delli  quali  iillimi  ai  leggo- 
no alcuno  iniercssanli  osservatiuni  nel  Irallalo  sul- 
le perniciose  dell'Aliberl  (IO). 

La  perniciosa  algida  coslituila  da  un  freddo  mar- 
moreo che  invade  a grado  a grado  ludo  il  corpo 
del  fehricilanic,  e si  protrae  al  di  là  del  solila  pe- 
riodo del  freddo  de'parossismi  febbrili,  nonèslnla 
ancora  solluposla  a una  giusta  analisi  diagnostica. 
Noi  abbiamo  veduto  lo  algide  presentarsi  in  Ire  mo- 
di dilfen-nli. 

I.  Ora  l'ammalalo  sente  un  freddo  universale,  e 
Iremo  lullo,  nè  v'è  modo  a riscaldarlo;  ma  sentila 
dal  medico  lo  sua  cole  è calda.  Qncsiomndo di  ac- 
cessione ravvicinerebbe  l'algida  alla  spiala  degli 
anticlii. 

II.  Ora  Pammalalo  è freddocome  cadavere  all'e- 
slcriio,  ed  egli  invece  scniesi  divampare  di  caldn 
le  iiilerne  viscere.  Questo  modo  di  accessione  rav- 
vicinerebbe l'algida  alla  lipiria  degli  aniiclii. 

ili.  Ora  raniinalalo  è lutto  preso  da  un  ralTred- 
daineutu  marmoreo  con  assoluta  insciisibililà  in  lui, 

(0)  Mcd.  raliun.  p.  IA. 

(7)  Osscrv.  sulle  febbri  ecc.  4J  XIV,  Inrcrm»  IV. 

(8)  Mcd.  pril.  Voi.  I.  De  febr.  Ieri,  roliiil. 

(9)  Op  cil.  cap.  XIII. 

(10)  Tran.  vii.  Voi.  I.  ari,  VI. 
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r rnii  <rnsn  ili  riTtido  rcnlc  rjdavrrico  alla  mano 
dol  iiinlini  rito  lo  o^pltira.  Questo  modo  di  act’i'S- 
i»o  ohe  è il|òtilr(nlo.  è (|iiollo  voraineiilc  dolla  por> 
algida  dH  Torli,  e molto  si  accosta  alla  fe- 
brìH  hotrida  degli  aniirlti. 

L'esame  di  coteslc  variabili  alterazioni  dello  po* 
lenze  organichccalorifìciioporlereblie  ancora  nuaU 
che  maggior  bchiarinieido  ad  alcuni  punti  di  fìsio* 
logia  che  tuttora  hanno  eotilraslo.il  nrimocasoda 
noi  testé  accetmoto,  cioè  quando  riiiiermo  ha  solo 
la  sensazione  di  un  grave  freddo, mentre  la  sua  cu- 
te è naturalmente  calda, ci  iiivUcrcbbead  allribui- 
re  questo  fciinmefio  a un  lurbanictiln  del  solo  seu- 
tco  organico  del  calore  già  idealo  da  Krnsmo  Dar- 
win. Il  secondo  caso,  cioè  qiiaiulo  il  febbricitante 
uvviinipD  di  dentro  ed  è aggliiacfdaio  di  fuori,  ei 
chiamerebbe  a ripelcrlu  da  un  anlor/onùnno  dica* 
lorici/d,  ammettendo  in  patologia  questo  antago- 
nismo, in  quella  guisa  che  gli  antichi  ammetteva- 
no  quello  delia  lontcild,  da  loro  espresso  con  la 
iioiissima  sentenza  culia  laxa  alvva  alricla,  c vi- 
ceversa. Ili  amhetlue  coteslu  occasioni  le  virtù  or- 
ganiche formative  del  calore  animale  non  langui- 
scono, c il  calore  animale  si  furiiia  e si  separa;  so- 
lamente è iniiormaie  il  suo  senso  c la  sua  ilislrìhu- 
aione;  c nel  vero  sia  la  respirazione  o il  mulo  vita- 
le dei  nervi  che  svolga  il  calore  anininle,  in  cole- 
ste due  varietà  della  perniciosa  algida  grinrcrmi 
nel  parossismo  medesimo  respirati  bene,  ed  hanno 
occhio  vivace,  e iiilendimcnlo  sono.  Nel  terzo  caso 
perù  smisiiniiaiiieiite  languisce  la  virtù  organica 
formativa  del  calore  animaie  : o I siitlomi  clic  ac- 
compagnano il  marmoreo  rarfreddamenlosono  una 
certa  r;iluilà(t).  la  perdila  dello  conoscenza  c del- 
la memoria,  ralonla,il  torpore,  rassopimenlo,  l'ns- 
solula  iiikeiisibililà.  1 quoti  sintomi  come  quelli  che 
lutti  esHusivamenlo  opparlengonu  al  sisiemu  dei 
nervi  provano  ancora  che  la  pnleiiia  organica  calo- 
ritica  ni  medesimo  sistema  è dovuta,  e che  questa 
è |>ocu  e iiiunchcvulu  quando  nel  dello  sistemo  è 
fiora  c manchevole  lo  vita.  K noi  vero  neMue  pri- 
mi rasi  nei  quali  non  esUloiio  feiioineni  si  gravi  di 
atonia  nervosa,  non  esiste  nemmeno  difetto  si  gra- 
ve di  calore  nniinalo.  Sembro  pertanto  che  l’ipote- 
si di  KilioI,  Wrisberg  e KroJie,  che  fa  derivare  il 
calore  animale  dai  nervi,  acquisti  per  le  suddette 
avventure  patologiche  maggior  fondamento.  Non 
per  questo  perù  manrlirraimu  di  aggiuslaiczza  i 
dubbi  promossi  contro  la  dotta  ipotesi  dai  nostri 

(1)  Il  Torli  oeUe  due  prime  storie  di  pernicinsa  al- 
gida, reco  rosa  rireonta  quanto  alia  fatuità  e iusen- 
sibihià  dr'suui  iiifrrmi  1)  primo:  io  se  ruiiiraclus  ar. 
Qoiiniliil  habes  de  nulla  rr  runqtirrrbnlur.  Il  srcuudo.* 
rarlrrum  mente  alarrrtn,  parltm  siiicoliisum.  «ique 
orulét  adhuc  vividis,  srd  supra  roosucludiuem  micao- 
libus  praediitini  reperio. 

i2)  Sopra  un  nuovo  iim>  meccanico  del  respiro.  An- 
nai.  Omodei.  Voi.  X.VV. 

13}  Rirerrhe  suiruidoriniento  cellulare  dei  bambi- 
ni. Aiinal.  Omod.  Voi.  XXVII. 

(à}LVie  di  ripararsi  dai  calori  estivi  ree.  Discorso 
del  pr<d.  Orioli,  pag.  26  uoia.  A 

(K)  l4>sclerume  de’banibiui. ossia  rindnrameniodrl 
loro  tessuto  criliilare.  furliH'rà  il  soggriiu  d’uiia  no- 
aira  memoria  che  in  breve  itareino  in  Iure.  Fratiaiilo 
rigkiviqui  il  manirrstare  iimilnienle  ai  cInariSMmi 
pndrssori  Carminati  e Palletta,  r ad  alui  che  vanno 
ansiosi  iudiigaiido  il  mezzodì  curare  cdi  prevenire  sif- 
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bravi  italiani  l'.VraMi  (2),  il  PullcUa  (3),  e l'Orlo- 
li  (i).  Nè  riè  osta  che  non  si  possa  permettere  u noi 
di  riguardare  il  fminmeno  deiragglihirciametiio  mar- 
moreo nella  pcriiieìosa  algida  come  fenomeno  ner- 
voso, c da  consitlcrarsi  quasi  come  un  lelano  cu- 
taneo periodico.  Verosimile  ne  sembra  altresì,  che 
cornei  nervi  rulaiiei  traggono  moltissimi  dal  mi- 
dollo spinalo,  il  siiiloma  del  gelido  freddo  dolla 
perniciosa  algida  dipender  pos>n  da  nn'afTezioiiQ 
ilei  principio  nerveo  della  midolla  spinale  medesi- 
ma. Lo  aclerome  de'òainbint  che  porla  anch'esso 
roti  sé  il  fenomuno  del  freddo  marmoreo  della  cu- 
te, vuoisi  andi’esso  ripetere  da  una  alTezionc  del- 
la spina;  ed  Ita  molla  oninitè  cui  telano  spinale;  o 
colla  perniciosa  algid:i(5).Lil  in  vero  come  le  alfeiio- 
iii  dolla  spina  che  ledono  roriginc  dei  nervi  dcUisle- 
ma  dcrmoitièo  e dei  muscoli  valgono  ad  eccitare  il 
telano, cosi  oiicora  le  affezioni  della  cute  e dei  mu- 
scoli che  sono  infense  aireslremilà  ilu'ncrvi  spina- 
li valgono  iitsieiiie  a produrlo.  Nè  si  può  diibiiaro 
che  lo  stesso  oonseiisu  non  sia  Ira  il  centro  da  cir- 
confcrenza,  che  è tra  la  periferia  ed  il  centro. 

Premessi  colesti  ivensaineiili  solo  in  via  di  eori- 
gtdlure  (6),  resta  che  esponiamo  quello  nostre  os- 
I siTvazioni,  che  ci  insegnariMioa distinguere  iiique- 
siu  perniciosa  quei  caratteri  diugnosUci,  elio  di  so- 
; prn  abbiamo  nolnlo. 

2.  Francesca  Maniii  eiilròncl  sollombre  del  f82l 
eoi!  una  febbre  continua  reinitleiite,  la  quale  dopo 
un  catartico  si  trattò  per  qualiro  giorni  col  decot- 
to di  clrina.  Nel  quinto  fu  presa  da  uii  parossismo 
si  forte,  clic  durò  per  ben  ventiquallrorc  a sentirò 
e tremare  d'un  freddo  mortale  per  tulio  il  corpo. 
Dessa  però  non  aveva  die  le  munì  un  po'  fredde; 
nel  resto  del  corpo  non  si  percepiva  da  noi  abbas- 
sainerilo  di  lemperaliira.  Riessi  conati  di  vomizio- 
nc,  lUonomìa  cslrcniamcnte  abbattuta,  Banlssiina 
però  di  mente  con  occhio  schietto  e libero.  Passa- 
lo le  venliqunilr'orc cessò  quella  terribile  sensazio- 
ne di  freddo;  anzi  l'inferma  passò  nel  calore  fel»- 
brile.  Sus>islendo  quei  conati  al  vomito  c doloret- 
li  di  ventre  o borborigmi,  ordiiininmo  remcto-ca- 
tarlico  di  P.  Frank.  Operò  maravigliosamente;  ma 
non  impedì  clic  non  tornasse  l'accesso  coiiinnggiur 
pericolo  del  primo.  In  sul  cessare  del  quale  si  pre- 
scrisse la  china  valida  mel/iodo,  congiunta  al  ra- 
barbaro. L'altra  accessione  venne  con  minor  freil- 
do  0 di  più  corta  durala.  Con  altrettanta  dose  di 
china  si  preveimo  la  nuova  febbre,  e la  Maiini  cn- 

fatu  maUuIa,  che  a noi  è rioscilo  di  prevenirla  e di 
curarla  con  una  tot  «olia  col  mezzo  delia  pronfa  a 
muUiplieata  taceinatùme.  L'uiro  mozzo  veramcule,e 
finora  iiitr otalo,  per  indurre  un  niulameiitu  di  condi- 
tiune  vitale  nel  sistema  dermoide,  fier  rieqnilibrare  la 
ealoricità  ingenerando  una  febbre  artdiriale.  e com- 
mosse le  azioni  del  »iHt«>ma  nervo»i  sanguigno  e lio- 
falico,  risitlverr.  riassorbire,  e rimeiicre  io  corso  gli 
umori  effusi  ed  addriisaiì 

(6)  Nuu  SI  è cuIliM-aiu  la  perniriusa  algida  fra  lo  eii- 
cefalo-ncrvMse,  pmliè  l'Mpiniono  che  rogge  aurora  è 
ebe  il  fonte  del  calure  animale  sia  la  respiraziuno,  e 
perchè  il  Torti  la  considerò  appartmeuto  alla  caviià 
toracira  Del  resto  chiunque  è isiriiiio  nella  dtiitriiia 
delle  febbri  eonosreià.  rlie  voleodofe  rlas^fi*  are  o se- 
condo i <iatumi,o  secondo  i sistemi  organici  donde  pa- 
re che  parlano  detti  siiiUuni.  come  noi  CI  siamo  per- 
messo di  fare. non  si  ptiòa  inrnodt  non  radere  in  qual- 
che cutlucaineiUo  aibarariu  od  crruuiu. 
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Irò  in  cniivnlcAPCnM.Poro  <lopo  lo  si  formò  im  tlc- 
ciibilo  a(ln  iialica  ilostra  rl'nssai  maligna  i)uliirn,clie 
la  marloi  iò  por  piò  giorni. 

3.  Cerio  vignaiuolo,  clclto  Baldassarre  della  Sca- 
la salila  (1),  dopo  varie  accessioni  di  febbre  intcr* 
millente  soITcric  nel  luglio  e troncale  colla  cliina- 
cliina,  ai  0 di  agosto  del  1821.  per  aver  lavorato 
in  un  Tossalo  fuori  di  porla  S.  Giovanni,  si  sentì  do- 
lere molto  le  reni  e la  testa,  c gran  spossalerxa.  I 
quali  incomodi  lo  ridussero  in  lelIn.  Mla  sera  lo  as- 
salì mi  freddo  iole  che  tremò  per  iiirora»  dopo  il 
qual  lempo  cessò  il  tremore,  il  corpo  tutto  si  pro- 
strò, faccia  cadaverica, lacrimaiionc, sudore  gelido 
sulla  fronic,  tutta  la  cute  plumbea  c ghiaccia  co- 
me marmo  a toccarla;  rinfermo  invece  si  lamenta 
d'im  senso  di  bruciamento  nelle  interne  viscere. 
ISon  trova  altro  ristoro  che  masticare  dc’pczzi  di 
ghiaccio  c bere  ogni  tanto  limonata  in  neve,  la 
matlìna  seguitava  il  medesimo  freddo.  Si  prescri- 
vono due  uiicn  di  china;  nè  «jiicsta  polca  ritenersi 
nello  stomaco,  se  non  che  sciolta  nell'acqua  di  ne- 
ve. Verso  sera  lo  trovammo  un  po'  riscnhlaio.  Nel- 
la iiotle  ha  scarichi  di  urina  abbomianli.  la  malli- 
uà  degli  11  poca  febbre,  ma  mollo  stupore, (Jsono- 
mia  tetra,  vampe  iiilcrncdi  calore  non  al  (uUospen- 
to.  China  c bevande  come  sopra.  Ai  12d'agoslo re- 
stò anirctico  dono  Io  più  completa  diaforesi. 

4.  Fclrunilla  Ferrini , vedova  , attempala  di  50 
anni,  corpulenta,  venne  anch'ella  nel  mese  d'ago- 
sto. denunziandu  aver  avuto  cimpic  accessioni  di 
febbre  sempre  con  gran  freddo,  essersi  forte  adi- 
rata, e aver  dormilo  una  notte  a ciclo  scoperto:  la 
mattina  dopo  essersi  trovala  tutta  molle  di  sudore 
fredilo.  ed  aver  avuto  in  quel  giorno  diarrèa  c de- 
liqui. la  sera  fu  menala  all'ospedale.  Polsi  bassis- 
simi, culo  fredda,  gran  prostrazione  di  forze.  Alla 
visita  dei  nniUìno  del  giorno  seguente  fu  trovalo 
neH'accessionc  disteso  lutto  il  corpo  come  da  rigi- 
dezza convulsiva,  la  pelle  della  faccia  era  di  color 
plumbeo,  e quella  delle  mani  e inaile  gambe  dava 
come  in  pavonazzo,le  unghie  livide:  ilTroddo mar- 
moreo tutta  le  occupava  la  persona,  rinfcrma  era 
quasi  soporosQ,  destituita  d'ogni  sensibilità:  polsi 
cupissimi  c lenii,  leggero  Irismo,  c disfagia,  ai  or- 
dinò, secondo  il  metodo  torliiino,  la  corlecriii  alia 
dose  di  due  once  nel  vino,  c benché  con  molla  pe- 
na, non  ostarne  rinfcrma  potè  volta  per  volta  Irun- 
giiginrln.Si  praticarono  frizioni  stimolanti  lungo  la 
colonna  verlebriile;e  fu  messo  alla  sera  un  rristèo 
con  alireUanla  china,  l'accessione  durò  per  bene 
qunraiiloll'ore.  Dopo  il  qual  tempo  la  cute  a grado 
a grado  si  nmiò  riscaldando,  c parossismi  dipeniì- 
ciosa  ulghhi  più  non  apparvero. 

5.  le  <|u^i  storie  oltre  at  dare  esempio  della  va- 
rietà dc'caralteri  delia  perniciosa  algida  , mostra- 
no ancora  nella  medesima  perniciosa  la  varietà  del- 
le omopalìc.  Conriossiaehc  nella  prima  , ossìa  in 
quella  che  ino.sirò  le  sembianze  «runa  epia/a,  noi 
abomino  a cuinbaUerc  una  umupatia  biliosa,  Nella 

(t)Qumoè  quel  medesimo  caso  da  noi  ricordalo 
nella  tenera  al  Tommasiin  sulla  flogost  nelle  pCMiicK>- 
ae  a pag  37. 

(4)  4,  Contro?.,  rap.  XXIII. 

(3)  Aleit.  Pateoli.  D-  Ile  febbri  leor-  c pral. 

(4)  Sa^ar.  Syslein.  n«»sol  rit.  v«i|.  Il,  p.  172. 

tS)  Tlirrap.  special,  lib.  IV,  r^p.  II.  Diaphorelirar. 

;A)  Ipp.  Lib.  VÌI.  Kpiili-in  p.  IH.  1081. 

Pur.  Voi  I. 


seconda,  che  si  alTarciò  con  forme  di  Upiria  , pre- 
dominava rnanifeslnmenle  una  omopalia /logistica, 
talché  c hi  prima  c la  seconda  Irallulc  colla  china 
combinala  a forti  incilulivi  sarebbero  andate  a mal 
fine.  Impcroccliè  nella  tipiria  anche  uUri  autori 
non  punto  partigiani  delie  (logosi.come  per  avven- 
tura potremmo  noi  essere  proverbiali,  hanno  vedu- 
to un  processo  di  interna  infininmazinne.  Il  che  si 
può  confermare  in  Valicsio  (2).  in  Alessandro  Pa- 
scoli (3).  e in  renio  altri.  E il  Sugar  parlando  del- 
la trileofia  ti/una  dico  apcrlumeiUc:  a pìUogo^ii 
cangrcnoidca  oenlriculi  vicinorumque  viscerun 
hanc  febrim  productam  pulo  (4).  TuU'aliro  aspet- 
to c natura  <li  complicazione  apparisce  nella  no- 
stra terza  istoria. Ivi  è massimo  rubballimenlo  ner- 
voso: ivi  lutto  esige  In  pronta  cd  energica  tempia 
8limolanlc:ivi  lutto  è conforme  alle  algide  del  Tor- 
li c del  lanoix,  irultale  con  china  ad  alte  dosi, im- 
mischiala ai  validi  corroboranti:  ivi  iiisomma  si  co- 
noscc  aperto  la  nervosa  omupalla  che  prevale. 

CAPITOLO  X. 

UKLU  PBli!flCt08A  DUPORBTICA. 

1.  Se  fosse  lecito  Ira  le  gravi  coso  didascaliche 
parlare  alcuna  volta  il  poetico  linguaggio,  dìrcui- 
mo  clic  morte  tentò  di  vendicarsi  delle  vittime  a 
lei  tolte  dalle  sudale  meditazioni  de)  Torti,  cunrer- 
teudo  i suoi  sudori  in  un  di  quei  morbi  i più  fata- 
li, di  che  quel  sommo  ind.igò  la  natura  e fermò  il 
rimedio.  Tanl'è:  sopra  sè  medesimo  il  Torli  ebbe 
a solTrirc  la  perniciosa  diaforetica:  e .se  morte  fece 
l'eslrenio  di  sua  possa  per  furarlo  ai  viventi,  sì  può 
vedere  nella  narrativa  ch'egli  no  fa  ; narrativa  ve- 
ramente che  è la  classica  sopra  le  altre  tulle  (5). 

Non  diremo  pertanto  che  tale  febbre  non  fosse 
nota  anche  agh  antichi. la  loro  Iriteofia  elodes  era 
probabilmente  della  moilcsirna  tribù,  e quanto  ni 
tipo,  c quanto  olla  stagione  aniunnulc  In  che  com- 
pariva. Ollrediehò  potrebbero  ridursi  sullo  alla 
stessa  categoria  le  febbri  notate  da  Ippocratc  nel 
settimo  degli  epìdòmi,  nelle  quali:  aegri  sudoribus 
difn^iebaul^  nec  peuitus  a stutore  perfrigesLcbanl. 
sed  rursus  incakscebanl^  et  diflicilem  habebant 
jndicalinncinelc.id).  Quella  medesima  condizione 
morbosa  che  dal  niidoHo  spinale  comuniealu  ai 
nervi  cutanei, o dai  nervi  cutanei  a)  midollo, dicern 
mo  di  sopra  essere  alla  a produrre  la  nroporziunc 
e la  diminuzione  del  calore  animale  netta  pernicio- 
sa algida, non  saremmo  lontani  dall'ammcticre  che 
merce  lo  spasmo,  l'atonìa,  o V eccesso  d'  azione, 
produsse  la  profusa  e letale  ejndròsi  nella  perni- 
ciosa diaforetica.  I sudori  che  emanano  da  alcune 
membra  paralizzale  (7) , quelli  che  sono  promossi 
da  alcune  cominoziunì  delta  mente  provano  il  po- 
tere che  hu  il  sistema  nervoso  a produrre  cosiff.it- 
(o  rctìomcno.  Così  per  alcuna  delle  stesso  cagiuiii 
eccitatrici  della  febbre  , o calori  diurni  eccessivi , 
0 incognito  potere  dc'vcnii  meridionali  (8),  od  al- 

(7)  Bìcbal  asécrìva  di  aver  veduto  •irUutd-Dieu  un 
emiplegico.  che  non  sudava  che  nella  parte  inalala, 
Aliberl.  Idem,  di  lerap.  Tum.  Ili-  p 220 

(8)  P.  Frani  tra  le  cause  deM'rpi.lrùsi  considera  un 
inougtiilo  |H>trrc*,cIie  st  trova  nr'veiiii  meridiuuali,f  ne- 
mico ai  nervi  Epii . l'rad.  del  Coinaiitloh  rum  V.Uei 
prufluvii.  pag  21. 
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ho,  iu  |>otci)za  nervosa  ticl  (c.^snlo  culanco  iiilor'| 
pidila  e rilassai»  lascia, scappare  dii'suoi  pori, privi  ' 
d«'lla  loro  lunictià.malnrin  traspirnLtilc  iniale  rpian- 1 
liià,  che  le  glandotc  caniiiari  .sereriiciili  la  mslcria 
perapirnbilc  per  Icner  uielro  a <]uel  «lispcrditncnlo 
nccrcscoiio  la  loro  aziono  » oiul'u  che  gli  ussorbenii 
cQlanoi,  già  presi  da  inerzia  uncliVssi  , non  sono 
mai  alti  ad  un  assorbimento  proporzionato  alla  se- 
crezione, ^ forse  è probabile  che  in  (jueslo  mezzo 
cadano  nel  movimento  inverso  (1) , e quindi  i su- 
dori si  fanno  vieppiù  profusi  c colliquativi.  Ma  noi 
abbiamo  ammesso  che  delle  eptdrdsi  vengano  an- 
ciie  da  eccesso  d'azione  nella  potenza  nervosa  del 
(essulo  cnlanro  (2).  La  secrezione  della  materia 
Iraspirabile,  dice  Darwin,  è anche  accresciuta  dal- 
lo stimolo  eslernu  del  calore;  in  quanto  che  è pro- 
dotta da  movimenti  accresciuti  dei  vasi  capillari,  i 
quali  perciò  separano  dal  sangue  più  materia  pcr- 
splrubiic  di  quello  che  possano  assorbirne  le  boc- 
cucce dc’corrispondenli  vasi  assorbenti  (3).  Con 
queste  ragioni  ci  spiega  il  sudor  anglico  epidemi- 
co che  presentò  natura  iiifìammaloria  (4)  ; e con 
que>le  mcde>ime  si  spiega  deipari  l'omopuila  /lo- 
gislica  nello  perniciosa  dtafurelicu  Di  che  s'a- 
vrà nn  esempio  nel  seguente  caso. 

2.  Clemcnliua  Androssi,  campagnola,  d’anni  SO, 
di  cosliluzinne  adusta  c leinprraineiiln  sanguigno 
biliosa  entrò  aU'uspedule  con  febbre  terzana. Dopo 
due  arecssioni  muiussi  in  terzana  doppia  con  for- 
ti>simi  dolori  alte  vertebre  dorsali  corrispondcnli 
allo  stomaco,  calore  nelle  accessioni  urentissimo, 
pulsi  fori!  e frequenti.  Il  parossismo  sembrò  aver 
Une  col  sudore,  da  cui  trovammo  coperta  l' infer- 
ma alla  visita  del  mattino.  Il  iporiio  c la  sera  cote- 
sto sudore  continuò  copiosissimo  in  modo  , clic  , 
fisBomeiilc  guardando  lo  fronte  della  fehricìlante, 
si  vedeano  quelle  gocciole  spunlarc  dalla  cute  co- 
me rugiada,  e poi  liquefarsi. c a quelle  succederne 
altre  iiicc.ssanloinenic.  Non  v’ero  remissione  rii  fel>- 
bre,  i polsi  cransi  fatti  stretti  c celeri,  l a mntlina 
seguenle  ì sudori  si  erano  circoscritti  al  petto  e alle 
estremità  superiori,  i sintomi  febbrili  alquanto  cal- 
mali. Ebbe  una  copiosa  emorragia  dalle  narici. 
Si  dà  la  corlercia  olla  dose  di  un^ oncia  in  acqua 
gelidissima,  l'n'ora  aranti  il  mezzodì  rompono  di 
nuovo  universali  sudori.  Il  polso  e le  vibrazioni 
cardiache  sono  forti,  piene,  elevate  ; ma  la  faccia 
estremamcule  abbalitila,  smanie,  frequenti  sospi- 
ri, il  sudore  verso  le  estremità  è freddo.  Qui , ad 
onta  di  bile  esterno  apparato,  (juc'polsi  ci  indica- 
vano il  salasso.Mn  il  potere  della  con.snctudiiic  sol- 
Irnlrò.  rappresentandoci  il  salasso  ticlla  diaforcU- 
ra  e McH'i^lesso  parossismo,  come  misfatto  da  noti 
esserne  assoluti  ua  Leonardo  Botallo.  S‘  andò  in- 
nanzi adunque  colla  china.  Sudò  tutta  uoUe,  e la 

(1)  Darwin  e Rasori  fanno  consiflere  i so  Jori  profu- 
fiiM  lift  muvimcuio  inverso  de*  tinfaiiii  cutanei.  Dar- 
win Zooo.  Trad.  dal  Rumori,  Voi.  IV.  pag.  325. 

(2)  Avviene  delle  esala»ooÌ  cutanee  quello  rhe  av- 
viene delle  emorragie:  ve  ne  »ooo  delle  paaaive  c delle 
■tiive  Aliberl.  Op.  e loc.  cit. 

(3)  Darwin.  Vul.  IV.  pag.  35eseg. 

(4)  Sonnvi  esempi,  dice  P.  Frank,  di  sudori  anglica- 
ni o fffonorr  «uJaiorio  epidemictie,  nè  alcuna  dique- 
sif  rin.^ò  ceriiiiH  fite  di  a»mmere  un’  ìihIuIc  infìnm- 
iiiJioria,  ni’llr  qiul>  srblicne  vi  fussern  dri  maniresU 
smtumi  urrvo^i,  il  -udore  ue  cusuiuiva  la  parie  prtu-  t 


I II  1 .\ 

I mattina  dopo  ebbe  altra  emorragìa  dalle  narici , c 
^ il  sudore  sminuì,  e le  forme  febbrili  quietarono. 
I Poco  prima  di  i mezzodì  fu  presa  da  freddo, il  qua- 
le succeduto  da  calore  diè  mossa  a febbre  tale, elio 
non  offeriva  che  corlissiiiic  e inconcludenti  rciuls- 
sioni;  c con  tale  apparalo  di  ftogislica  omopall;i, 
che  si  dovette,  sospesa  la  cliinacìiina,due  volte  sa- 
lassarla, c ricondurla  in  salute  mercè  delle  bc- 
vonde  (artarizzatu.  Questa  nuova  febbre  durò  sci 
giorni. 

3.  La  mcilesima  successioiie  ebbe  forse  la  per- 
niciosa sofferta  dal  Tolti,  la  quale  combntlul.1  col  - 
la  chinueliina  noi  lasciò  »ai)is>iino;che  egli  rìcjddr- 
in  una  febbre,  che  acqtiisiò  n poco  a poco  un  ca- 
rattere ;icub>,  0 non  cedetie  clic  ai  rimedi  conve- 
nevoli.K se  si  consideri  quel  senso  di  p«*so,c quel- 
la qua^^  paralisi  delle  esfmntià  infcrinrì , da  cui  , 
subito  dopo  la  perniciosa  e lungo  tempo  dopo  Li 
ricadìa,  fu  molestalo  l'illnstre  Maestro,  v’è  Iuojto  .n 
sospettare,  che  la  leggera  omopatla  llogislica  ri- 
siedesse negli  ultimi  tratti  della  inidullu  spinale. 
Mu  posto  ancora  ebe  non  reggessero  coic.sle  con- 
geliiire:  in  appoggio  della  possibile  coesUienzu  di 
della  oniopalia  nella  perniciosa  diaforetica  , dare- 
mo a leggere  il  scgiienlc  passo  del  Sagnr:  Tiitco- 
phia  diaphorelica  est  febris  ci^us  praccQmuin 
symploma  est  sudar  colìiqualivus,  quo  fere  sem- 
per  madent  aegrotantes  ciim  exuccrbaiionibwt  , 
Irrtio  quoque  diereverlentibiu^  quae  a levi  fri^o^ 
re  inciptunf.Pracmissa  phiebulomia  et  chatnrtìcis» 
anurn  ocf/rum  sanarif  kinkiiia  illustr.  Dc-Sauoa- 
g(‘S  (6).  Quando  noi  ci  siamo  avvenull  nella  pcrm- 
cio.Aa  diaforetica  con  omopalln  a/omVnque.5to  princi- 
pale segno  di  dislinzìonc  abbiamo  trovoio,  cioè, clic 
I sudori  acquistavano  un  odore  agliaceo  fosforico^ 
qiMsi  clic  con  ossi  si  dissipasse  il  principio  dcU’a- 
iiimalilà,  c quasi  che,  come  vuole  So<'mimTÌiig(l), 
in  quei  sudori  colliquativi  si  aumcnl.vs.He  lulinciilc 
il  rius.sorhimonlo  del  fluido  nervoso,  rhe  le  urte- 
rie  non  vi  potessero  tener  dietro  colla  loro  secre- 
zione. 

CAPITOLO  XI. 

DELLA  rSLVICfOSA  SCOBRLTICA. 

1.  Sia  per  uno  originaria  difetial.i  rm.ìlòsl,o  piò 
vcrosimilineiile  per  una  irritabilità  delle  ramifìoa- 
zioni  cslrcmc  ussorbcnli  delie  vene  aventi  origine 
dai  capillari,  che  nelle  inlermiflenti  >ì  ftirnii  la  o- 
mopaila  scorhuiica  sino  al  grailo  di  darle  il  raral- 
Icre  di  perniciosa  scorbutica;  .-ieinprc  sta  bnic  il 
collocarla  tra  quolc  che  dicniinio  einatopiioiche. 
Forsecliè  il  Moiandi  fu  it  primo  che  osservò  e de- 
Krissc  come  pcruiciosa  culesia  ialcriuiltcìUe  (8). 

cipale,  Epitom.  voi.  f.  $ B5. 

{5}  Vedi  la  ou-lrt  h’Uera  al  Tornmasitii  dove  è ae- 
CCMoaio  il  caso,  che  qui  più  deiugliuiamcule  si  rac- 
conia. 

(0)  Sagar.  Sistem.  mord.  cìi.  volume  II.  p.  406. 

(7)  Oi>»crv.  paiol.  luloriio  all’ iulloenza  esercitata 
nella  ecuoumia  animale  dalla  rn»rh>fia  secrezione,  e 
dal  vizialo  riassorbimento  del  fluido  ncrveo.  Tradu- 
zione dal  tedesco  del  D.  Apollooio.  tiiornale  di  Brera 
anno  1813  pag.  161. 

(8)  Vrdi  BnrH)eri.  Instit  med  praiT  noi  l De  ler- 
I tiau  cuniii.  eie. 
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Ma  già  della  terzana  srorbnlica  avevano  fallo  men- 
zione Bruceo  (1 },  AVcdclio  (2),  Eliminerò  (3).  Ti- 
meo (4), e (lolla  <|uarlana  scorbutica  Tommaso  Bar- 
tolino  (5),  od  altri  ancora. 

2.  Candida  Bounviia  venne  airospcdalc  ai  C olio- 
bro  del  1821.  Soffri  neirugoslo  dello  slesso  anno 
le  pcriudiclic.  Siir.cedeileio  a queste  i proRuu  di 
Tcnlrc  sopii!  con  emulsioni  refrigeranti  e scrviziali 
delta  mctiesima  virtù.  Vedova  costei  da  8 anni  : 
niutmciiala  da  parli  assai  laboriosi:  ormai  vecchia  , 
malnulrila,  uppurienovn  al  reclusorio  della  menti- 
dlà.Uovo  ai  4 d'oltobrc  fu  assalita  da  rigori  di  fred- 
do irregolari,  ai  (mali  snpraggiungevaim  fuggevoli 
vapori  di  caldo  alla  faccia,  e Te  csiremilà  rcsiavnno 
sempre  fredde.  Voinilò  malerio  verdastre.  Ebbe 
nella  iiulte  forte  smania  e respiro  affannoso.  Uac- 
contava  clic  la  sera  innanzi  si  coprì  lullu  di  mac- 
chie violacee,  le  (jtiali  ahiiianlo  disparvero  nel 
quinlu  giorno.  Non  ehbc  sudore.  La  sera  del  quin- 
to, colla  di  nuovo  dai  suddetti  brividi  più  inlensi.c 
continuando  la  febbre  con  delirio  e lipoiimie,  fu 
menata  airospedalc.  Avea  polsi  esilissimi  , e biso- 
gnava bene  e diligentemente  palpare  per  trovarli. 
Itespiro  difllcile,  sospiri  frenueiiti  e rammarichio, 
.^coperto,  si  niusirù  dal  collo  alle  eslrcmilà  infe- 
riori maculala  di  cccldtuòsi  diverse  violacee  . un- 
ghie pavonauc,  e tanta  era  in  costei  In  dissoluzio- 
ne, dircin  cosi,  d(‘gli  umori, che  diceva  olla  stessa: 
dove  mi  tocco  ivi  mi  nasce  un  nuovo  livido.  Ema- 
nava un  fetore  assolutamcnliì  cadaverico,  e le  ma- 
late virine  si  raci  omandarono  fosso  lolla  via,  e fu 
di  subito  appartala.  Uca  il  ventre  lubrico, e qualche 
conato  ai  viniido.  Alfora  per  allora,  non  ben  certi 
della  pcrìudicilà,  si  prescrissero  tre  libbre  di  li- 
moiièa  minerale  addolcita  col  siroppnd'ttrancio.La 
inalliiia  segueute  fummo  sorpresi  non  poco  ne!  ve- 
dere (jucsla  doiuiii  già  polita  delle  macchie  , con 
polsi  un  pò  più  eh‘Viili,  e senza  quella  ^qida  cma- 
najpcjnc  chVrasi  sentila  rieri.  Non  tardammo  pun- 
to :i  sommini>irjrc  la  china  a gran  dosi  coir  addo 
solforico.  Verso  la  sera,  scudo  rilornalo  il  freddo, 
pareva  che  le  macchie  scorbutiche  si  volessero  riaf- 
facciare sulle  braccia  e sul  petto,  ma  il  freddo  fu 
breve,  e dopo  questo  le  macchio  scomparverc».  Ui 
mattina  fu  trovala  as<ai  mt'glio.  Micnledìineiio  la 
febbre  seguitò  a luninrc  periodiciiinentc,  rna  con 
forme  Icgillimc  sino  al  giorno  10  di  oltobrc;o  usan- 
do sempre  la  china,  dopo  Ire  giorni,  per  un  decu- 
bito di  mala  indole  all'osso  sacro,  passò  alle  cure 
chirurgiche. 

3.  Delle  iiitermiUcnii  osservale  dal  celebre  dot- 
tor Fninccschi,  le  più  poteano  dirsi  sroròti/tcAc; 
imporocchò  sedici  di  esse  di  diverso  lipo  furono 
accompagnate  da  macchie  ora  simili  alle  scorbuti- 
che, ed  ora  elle  petecchie  (8).  Noi  osservammo  in 
Caterina  Muccarcse  e Anna  Maria  Danzaiii,  affctii' 
auciresse  dalla  iutermiltcnlc  scorbutica,  illividirsi 
le  sole  labbra  e la  punta  del  naso,  le  gengive  sole 
essere  fetenti,  e trasudare  da  esse  un  sangue  pari- 
mente fetido. Questi  sintomi  di  siomarace  non  ccs-  I 
savano  affatto  nella  remissiuiic , ma  notabilmente 
sminuivano.  Furono  guarite  quest’  ultime  due  in* 

(t)  Brucaeus.  De  scorbuto,  pag.  55. 

(2}  Wcdcl:  ,\cu  >.  e Docj.l.  I II  oh-».  103. 

(:i)  Eiimiller  Vtax  L.  l.  scci.  XVI.  c«p.  I. 
l'miiict.  I.  Mll.  0.1S.  I5ei8. 

lucJ.  dau  tv. 
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ferme  con  abluzioni  acidul.ile  alla  bocca  , e diina 
con  acido  solforico  alla  dose  di  inezz'  oncia  per 
volta. 

CAPITOLO  XII. 

DELLA  PEBSIOOSA  U>ISTABSìCA. 

1.  La  pcrnicìnsa  scorbulica  nella  quale  oiTorro- 
no  talvolta  Irasudaitienli  sanguigni,  d fa  strada  a 
ipiello  pcrnictuse,  in  che  i prnlluvi  eli  sangue  co- 
sliluiscuiio  il  sintonia  principale.  E la  prima  tra 
(|ue>te  sin  rGpÌstassica.CoM.<«'ulano  iidrammoUiTU 
questa  perni^■iu^a,  che  chi.iinano  fitbhra  iiUermil^ 
Itnle  larvata  cpistassica  Aerei  (7),  Hursini,  Casi- 
miru  .Medicus,  iNicolai,  e Giuseppe  Frank  (H),  Api- 
sUixisfvbrico'fiicìùaiììvWa  il  Sagur  e di  essa  hiiiioIu 
come  segue:  //uec,  raro  quideiri,  comtTalttr  firbrcs^ 
trUeniuifenfes.eurumqueparo.ri/siuos,  vum  jii/pfo- 
iaalit:u$  neiUmUite  sperici  elr,  '(B) 

2.  Carolina  Ihirtiiii,  d’anni  2i,  di  ruinplcssione 
languida,  sensibilmoiile  ostruita  alla  milza  già  sog- 
getta a vario  ricudìe  di  febbri  periodiche, rip.irò  al- 
l'ospedale di  nuovo  fehbricitiiiite.  Già  subito  la 

rima  notte  ebbesliilicidio  di  sangue  dalle  nari«  i. 
a mallinu  do|>o  accusa  fortissimo  dolore  di  c.ipo, 
nausea  o gran  spossatezza,  cute  molle  e Iratlevotc 
lingua  umida  rossa,  polsi  frequenti,  iiilermiUcidi, 
mollissimi. Il  dopo  pranzo, cresciuto  il  dolor  di  caf»o, 
senso  di  oppressione  al  petto,  faccia  accesa,  corpo 
lutto  iiicatòrito, forte  pulsazione  alte  arterie  tempo- 
rali, e ad  ogni  loro  battito  si  scuole  la  testa  delU 
inferma.  Verso  sera,  emorragia  fortissima  di  forse 
due  libbre  di  sangue  dalle  narici,  dopo  la  quale 
sudori  freddi  e deliqui.  Gelide  lavature  al  capo,  e 
un'oDcia  di  china  con  acido  solforico  sciolta  in  ac- 
qua di  neve  da  darsi  pauftatim.La  mattina  appres- 
so racconta  di  aver  avuto  una  notte  smaniosissima; 
ipinlche  po’di  sudore  continuava  oncora,  polsi  esi- 
lissimi, febbre  in  remissione  , la  quale  trasse  in 
lungo  sino  alla  sera.  In  che  ricomparvero  il  dolore 
di  capo,  le  fitte  ai  supraccigli,  i!  rossore  della  fac- 
cia, del  collo  e del  petto  culla  nuova  febbre,  e lor- 
nò  dopo  poco  iiisicine  con  questi  sintomi  aiu  lie  la 
epistassi,  e in  cs.-ìj  la  sincope,  come  nel  primo  pa- 
rossismo. Si  ripetè  la  prescrizioue  del  sopraindi- 
cato rimedio.  Net  <11  dopo  la  pentici(»sa  quietò:  ri- 
comparve la  febbre,  ma  la  pirnJiia  di  saligne  non 
essendo  stala  uè  si  perniciosa  nè  di  abbondevole, 
non  si  ville  succedere  a qiiosla  terza  accossiono 
quello  stalo  di  laiignoredcile  altre  dite  anlennien- 
li.  Fu  continualo  lo  stesso  metodo  di  cura,  Iraimc 
la  ditiiinuziunc  graduata  mdle  dosi,  liiitanto  che 
restò  apiretica  e fu  bene  in  forze. 

3.  L’iibnso  che  si  fa  in  Roma  della  corteccia  pe- 
ruviana da  coloro  clic  Tanno  soggetti  ulte  periodi- 
che abituali  dispone  i loro  corpi,  sopra  ogni  altra 
causa,  alla  scorbutica  omopalia,  e quindi  alle  in- 
tcrmtllenli  emorraijkhe.  fi  fallo  testé  allegato  no 
è una  prova.  Fra  lo  cause  intorne  appena  ve  ne  è 
alcuna,  dice  Pietro  Frank  , die  sia  maggiore  nel 
proinovere  il  llusso  di  sangue  dalle  narici,  quanto 

I (8)  Franrcschi.  Ann.il.  di  mrd.  pral.  uello  hlituio 
cionco  lucrIicM*,  aiiiio  I i.u< IH2i. 

(7)  Di'scrl.  Ih-  llpsal  I7'J7. 

rH]  l'rai.  nu'd.  ni.  vut.  1\,  p.  180. 

Op.  ed.  Vut.  1,  p 13‘J. 
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hi  scorbuto  (I).  K dirtrn  il  paterno  concetto  ripete 
<jiuM'p{)e  il  flglii>:fV(>rù  iulcrmUlens  larvata  ept- 
sluxica,  immcrilo  in  dnbium  vacata  a Span*jen- 
benj,  saciìc  quid  scorbutici  exibet  ^2).  Mu  non  vo- 
gtiiimu  purtunio  limitare  alla  sola  oinupoUa  scor- 
liiitica  la  coMilixioae  morbosa  accessoria  olle  per- 
niciose eintirragiche. Vedremo  iti  appresso  coro'el- 
](‘  dipendono  eziandio  dallo  stalo  atonico  o flogi- 
Miro  del  sistema  de*  iicr\i  romtmicalo  al  sistema 
s.inguifero,  e massime  air  arterioso,  a cui  il  nervo 
sim|ialicu  quasi  unicamente  apparlinie.  £ se  dril- 
lo ragionava  ili  certe  epistassi  il  Bornio  con  que- 
lle parole;  die  rilioac  in  ubdominc  5cerdam  6t- 
ìem  rruori  comaiisceri^  undo  adepta  acrimonia 
puxiliaT  et  ad  exilum  provUcior  sanguis  eva- 
se  ollretlanlo  giuslamcrile  asserisce  Sloll: 
hilis  communio  in  LUhnania  epiHla.vvos  caussn; 
iiellt'inicrmitlciili  iprollovi  sangnigni  possono  prò-  I 
cedere  ancora  da  una  biliosa  omopatia.  | 

CAPITOI.O  xin. 

DCULA  PUUflClOSA  EMOTTOICA. 

1.  Come  dimostrano  tulli  coloro  clic  ragionano 
della  emulllsi,  e come  ne  sono  ricclii  di  esempi  i 
libri  clinici,  niiesla  malattia  può  derivare  da  certe 
cause  parlicolarì  , clic  entrano  nnasi  prime  , o al- 
jiieuo  assai  considerevoli,  nella  (foitrìna  pnlologicn 
ilelle  perniciose. Imperciocché  avendo  tini  ^l.dnlito 
che  ralonìa  c lo  spasmo, c i disordini  nelle  funzio- 
ni de'Icssuli  bìligoni,  le  alTezionI  rnimniichc  e la 
(1ogosi,c  infine  una  indole  scorbutica  sogliono  per 
lo  piò  coslilnirc  il  fondu  morbo>o  nrcr.ssorio  alla 
idiopatia  specifica  delle  inlerinillcnli.ciasciinn  pM)- 
Irà  conoscere  come  tulle  queste  innornialilà  di  vita 
sieiio  alle  a produrre  da  per  sé  sole,  la  pneumor- 
ragìa.  Se  non  clic  la  slessa  natura  del  parossismo 
febbrìicè  alla  ad  indurla, come  ossrrva  Pietro  H'ranK, 
quando  la  eoslriziono  spasmodica  tibrusii  nel  pcrio- 
«10  del  freddo,  troppo  forte  o troppo  in  lungo  prò* 
Inilbi,  detcrmltin  grande  aflltisso  ne’  vasi  maggiori 
torneici,  onde  da  qiicsil  trapeli  qualche  poco  san- 
gue,c oc  venga  poi  fuori  cullo  spulo  o sotto  gl'im- 
peli  della  tosse,  s A voi  non  è rerlamentc  ignoto 
0 (segue  a dire  II  lodato  clinico  di  Pavi»)  (pianlu  fa- 
c cilmcnlc  i pronuvi  criienlì  prendano  una  indole 
« periodica,  neppure  ecccKiiati  sempre  quelli  prò- 
f dotti  da  violenza  esterna.  Finalmente  le  stesse 
« febbri,  clic  rivestono  il  tipo  di  intcrinillcnlc  fan- 

fi)  Anaiom.  pract.,  lìb.  I.  1(20,  ob«erv.14,  Schol. 

(3)  P.  Frank.  Traduz.  del  Cucnaodoli,  voi.  VI,  pa- 
gina 109. 

(3)  Joa  Frank.  Op.  eil.  voi.  IX,  p.  460. 

(4)  P.  Frank.  E]>iiom.  Traduz.cil. 

(3)  Tberap;  speriti.,  lib.  V.  cap-  V. 

(6)  Giornale  di  Brera.  Voi.  II,  p.  75>  Anno  ffti2. 

<7)  De  rognose,  el  ruraoj.  praccip.  Corp.  humati. 
alTect.  Febr.  interni.  4^11* 

(8)  P.  Frank.  Jos.  Praz.  mcd.  cil.  Voi  I. 

(9)  .\ut.  Siork.  Aon.  ined.  1.  Toni.  i.Fcbres  interni. 
16l.  Aiuslclod.  pag.  1779. 

(10)  Vedi  il  proseguimroto  del  Saggio  apologetico  sul 
snlfiitn  di  Chinino  c CiiH’onico  di  G.  Rii’rardi,  Homa 
1822.  p.  27. Nc  duole  il  ripriisorc  i lie  mdle  mastre  sio- 
rir  parlicolarì  non  si  trovi  mai  usato  quc<;^to  rimedio 
utilissimo  del  solfalo  di  ciilita,  clic  tanto  «mura  la  chi-  I 
mica  dei  nostri  giorni,  ed  è {kt  arrecare  &ì  mollo  gio-  j 
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0 no  di  (|iiando  in  r|uando  il  loro  corso  sotto  la  spe- 
a eie  di  un  prolluvio  cruento  (4),  » 

Kiceardo  Mortoti  fu  uno  veramente  dei  primi  clM 
scuoprissc  la  cmollisi  sintomatica  della  febbre  iu* 
tcrmilloiilc  perniciosa,  e nc  provasse  la  essenza  a 
posteriori,  vale  a dire  dopo  ovcrla  Iralloia  eolia 
china,  ed  aver  vinto,  mercè  Buso  di  questa,  la  fcb« 
bre  c In  spulo  di  sangue.  Nel  suo  libro  della  fìsio^ 
foipa  egli  riporla  quattro  storie  di  simili  morbi^ci 
quali  usò  l'indicnto  Irallameiilo  curativo:  una  della 
quali  coinè  la  più  iniercssaulc  ( quadragenarius 
t'ir  deccin  amiis  tussicutosirs  etc.)  venne  traseriUa 
quasi  per  intero  dal  Torli.  Nè  vuole  questo  ulliniu 
dubitar  molto  delia  esistenza  di  simil  pcmiciusn, 
quantunque  pala  non  averla  egli  mai  osservata.  Ma 
guidato  ujll’  analogia  la  dà  per  probabilissima. 
ttuemadnwdum  si  vere  nonnunr/uam  contingerei 

1 quoti  febri  cui  guani  intermittenti, cliam  pernicio~ 
sne,  adttmqcrdur  in  acc&vsu  lamquatn  symploma 
i/fitts  febris  ipsa  bnemoptae,  qme  (ebre  recarren- 
le  recurrerel,  et  declinante  cessarci  (ut  in  nostris 
liistorih  rruentos  atei  ^urtis,imo  et  nonntmqtmm 
iiisultìis  verac  parafists  cimi  periodica  febre  re- 
currcrt/M,  et  per  cAtnumrAinnm  imfircctc  subta- 
hs  retulimu.v)  uuJ/us  dubito,  gain  per  obialionein 
cjusdem  chinaechinae  febris  subsisterel,  el  cwn 
ea  ^puturn  ipsum  sanguinis  ab  ipsa  r>rocedeus(5), 
Nella  racrolla  periodica  della  Società  di  medicina  ^ 
di  Parigi,  giornale  compilalo  da  M.  Jedillol.  com- 
parve una  interessante  osservazione  del  doUor  M.t- 
ruschean  di  una  febbre  inlermitlenlc  congiunta  ro\- 
remollisi  negli  accessi.  Lo  sputo  di  singne,  dice 
runtorc,  restò  in  (ine  complicalo  con  febbre  terza- 
na una  volta,  altra  volta  con  tipo  qutrlanario,i  cui 
accessi  erano  cnnlmssegnali  dalla  sincope  in  gra<lo 
imponente.  1/ autore  la  trattò  colla  ciuna  ad  allo 
dosi,  col  qual  metodo  la  malata  si  risanò  perfeiia- 
meiilP  (6).  Angusto  Vogcl  fra  i sintomi  non  fre- 
quenti delle  gravi  febbri  periodiche  annfì>crò<nii- 
che  r cmollisi  (7).  Kd  ambedue  i Frank  più  volle 
ricordali  non  liaiuio  lascialo  di  notare  aiiclic  la 
pnenmorrngica  Ira  le  perniciose  (6^.  Senza  di  che 
lina  bella  e chiarissima  storia  nc  ha  dato  Slurk  nei 
suoi  anni  clinici  (9). E allroltanlo  pregevole  è quel- 
la testé  narrala  dall'egregio  dott.  Iticcardi  medico 
romano,  nella  quale  in  vari  sbocchi  di  sangue  con- 
temporanei ngh  accessi  febbrili  perdette  la  sua  ma- 
iala circa  otto  libbre  di  sangue.  Fu  pcrfellamcutc 
guarita  col  solfalo  di  chinina  portalo  sino  alla  dose 
di  quaraiiln  granì  (10). 

vamentoalla  amaniii.  Fu  nH  dtrembre  del  1821  che 
noi, già  ni«ltrstt«ii  dalla  febbre  nosocomiale  net  t82o, 
c dalla  irrzana  emetica  neiraono  dopo,  ci  alInMinnarrv- 
mo  dallo  .spedale  e da  Homa,  e ci  ridiicemniu  in 
iria.  I.a  uustra  parlenia  dall’ospedale  (del  quale  non 
perderemo  mai  la  memoria,  perchè  nessuo  luogo  ri  ha 
italo  mai  unta  pace  e tanta  coinodilà  di  studii.  tanta 
Copia  di  amici  carissimi,  e lumi  lucoraggiamcmi  e fa- 
vori per  (varie  di  que’capi  Dohilissimi  che  lo  reggeva- 
no.* ci  tolse  dal  praticare  in  esso  nella  nuova  stagione 
delle  iinermitleuti  del  1822  il  detto  mcdiciiiute.  .>>1 
1824  Torse  era  eonosiiulo.  tnu  certo  non  praticalo  iti 
Ruma  il  Mitrato  di  clima-Di  fatli  le  sperienri.*  del  rhia- 
rissimo  chniro  profess.  De  Maibaci»«  le  Ueniorie  di 
alcuni  bravi  farmacisti  di  qiiL'lla  cilià,  i saggi  u(m>)«i. 
gelici  del  doli  Hiecardi  tutu  iiurlanu  la  data  del  IH22 
e 2.1.  Vedila  Bihl.  ltaiiiina,  quaderno  seltrmhre  182i- 
c tIGioriiaic  arcadico,  Tom.  X\,  p HI.  tu  queati  ut- 
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2.  Froncesca  Papaiutli  d'miiii  f3  di  costiluiionc 
rachitica,  dopo  aver  sofTcrlu  una  paura  (cu.si  in  ge* 
neralc  si  coiifessò  la  maiala)  ebbe  la  febbre  venu- 
tale a freddo,  che  cun  furie  dolor  di  capo  e curie 
remissioni  la  lorinenlava  da  ire  giorni. Da  ind  esplo- 
rala cunlinuava  la  febbre  con  tosse,  cefalgla,  e un 
senso  di  peso  sul  torace  per  il  quale  sraiideincnto 
truvogliava;  perturbata  la  funzione  del  potere,  Ta- 
lito  felidissimu,  denti  e gengive  guaste, lingua  neh 
ta  e d'un  bel  rosso. ^ui  non  aiiiniiiiisirainiiio  in  que- 
sto  che  una  emulsiunc  gommosa.  La  sera  diimnul 
la  febbre,  non  v’aveva  più  losse,  iiniierò  il  respiro 
era  corto,  i pulsi  erano  disuguali  assai  freqiicnlt,  o 
di  nessuna  resistenza,  (piaaiehè  l'arteria  fosse  siala 
liappa  c vota.  Nella  indie  sudò  un  sudore  felidu  c 
parziale  alla  parto  sutn*rtore  del  truneo.  Il  giorno 
appresso  (quinto  dei  iiiale)palliduiiie  tnurlulu  della 
faccia  c delle  labbra,  sospiri  frequenti,  un  dolore 
gravatilo  lungo  tulio  lo  8leriiu,chu  rispoude  dieiro 
Il  dorso  alla  parte  corrispondenle  con  senso  di  ca- 
lore,fredde  le  estremità.  Un  pu'piCi  lardi  i pulsi  in- 
tiaccliiruno  e invelocirunu  inerav  gliosamcnlc,  ri- 
gori inlcnsissimi  di  freddo  per  tnltu  il  corpo;inovc- 
vesi  la  tosse,  e in  questa  spuli  o niutloslu  sbocchi 
di  sangue  russo  e spumeggiante.  Terrore  iieil’ in- 
firma, sudore  freddo  , e lipotiiiiia.  Di  sangue  ne 
vennero  fuori  a un  bel  circa  due  libbre,  (^ui  si  fe- 
cero aspersioni  d’acqua  gelida  sul  l'etlo  e si  del- 
le a bere  la  liiiionèa  iiiinerale.  La  m.i(iiiia  del  se- 
sto calinnli  erano  i sintomi  , ma  1 polsi  esilissi- 
mi Itillavia  0 languore  sotiimu.  Cltiiia  mezz'  on- 
cia ili  acqua  di  neve  cun  Ireiila  gocce  dì  acido  sul- 
furicu.  La  ricusa  ustinalaiiienle.  Vuole  il  vino:  le 
si  concede. La  sera  gravissimo  freddo, poscia  affaii- 
iiosa  c iameiilevole  del  dolore  allo  slcrno,ba  molli 
altri  sbocchi  morUli  di  sangue.  Faccia  ippocratica, 
slato  di  morie.  Fuziimì  paregorebe,  in  che  si  fu 
sciogliere  deircslrailo  di  china. La  inalliiia  del  set- 
limo,  medesimo  sialo,  c peggio. Non  bada  più,  non 
iiigbiollc  più. Il  respiro  è gurgoglianle,  una  spuma 
sanguigna  cola  dall*  angolo  della  bocca  dal  lato 
sul  quale  pende  la  faccia  moribonda,  poche  altre 
uro  sopravvìve. 

Il  roc/iifùino  in  alcuni  mali , e specialmcnle 
toracici,  ò un  nemico  conlru  il  quale  spesso  inulil- 
liieiUe  combatte  la  più  olluosa  medicina.  Le  devia- 
zioni che  esso  porla  iic'  sistemi , le  compressioni 
iiirccaiiiebe  clic  esercita  sopra  essi,  c i coartamcnli 
che  procaccia  alle  cavità  preparano  I corpi  di  chi 
ne  pale  per  mudo,  che  sopraggiuiigeiido  altro  gra- 
ve acuto  malore  a struzzic.irc  , per  dir  cosi  y quel 
vc.'ipaiu.  Il  que’  miseri  tocca  a morire  di  ccrlissima 
morte.  Oltrecrbè,  se  arduo  s'iiicoulra  l'ovviare  alla 
utimtea  oinopalla , nulladitiieno  la  medicino  som- 
iiiinislrii  più  mezzi  contro  essa  cbcconiro  la  scor- 
butica, la  quale  allurcbè  si  congiunge  alle  perni- 
emse  emorragiche  iiieilc  il  relibnciUiiilo  in  condi- 
ziono di  totale  e prossimo  disracimciilo  , e spesso 
irreparabile , siccome  veggiumu  noi  funesto  esem- 
pio (li  sopra  narralo. (Quando  olla  perniciosa  emol- 
iuica  si  cuiigiiinge  romopaiia  fiu^lica  ella  è allo- 
ra di  più  fucile  curazioue.U  noi  il  vedemmo  nel  si* 

limi  anni  abbiamo  anche  noi  fallo  e^pciinicnlo  «lei  del- 
M fai  Iliaco,  uc  mai  iie  ha  nunraiu  un  suoi  rlTeili  mi- 
r«ibili,  r Ile  ragiuuiriiiiu  uel  volume  sccuudo  della  uo- 
aira  .Mona. 

(Ij  Ipp.  Uoac.  pracuoi  S 2- 


gnor  Malia  Cappello  segretario  della  cillà  di  Fc- 
remino  in  Campania.  Aitcllo  ancii’eg  i da  cifòsi  ra- 
(^liilica,  nciraulunno  del  1818  pali  I*  iiiiermiltenle 
cmoUuicj.  Duo  salassi  c la  corteccia  peruviana  ne- 
gli inicrvalli  lo  rìlornarono  in  saiiilà.  Non  minore 
emcaciu  delle  già  dotte  oinoputle  possono  avere  lo 
alTczioiii  dei  tessuli  secretori  della  bile  a produrre 
coto.sto  modo  di  profluvio  nelle  periodiebo.  Il  che 
ne  fu  insegnato  già  prima  da  Ippocralo  : (^nt  san- 
quìpiein  a/)UiH08ums/)Uunl,  pruecordium  dexlrum 
doUnteSf  de  haepale  spuuiU  (1). 

CAPITOLO  XIV. 

DBLU  rZBSIClOSA  EMATIMBTICA. 

I.  Rara  l’ ematemesi  : rarissima  la  perniciosa  e- 
inutometica.  Menledimeiio,  avendo  noi  veduto  sin 
(|tii  come  si  cungiungaiio  alle  iiilermilbuiti  i san- 
guigni profluvi,  inassinianicntc  per  razione  d’ ima 
scorbutica  omopatiu,  c considerando  che  I'  emole- 
mesi  è per  lo  più  mi  male  del  sistema  venoso,  o in 
molle  circoslaiizc  rcffellu  di  una  special  condizio- 
ne portala  ad  esso  da  una  speciale  neurosi  che  iic 
sminuisce  le  resisienze  normali  o iie  alierà  le  ma- 
glio de’  tessuli,  o ne  inveric  i movimenti,  o ne  ac- 
cresce fazione  , non  ci  sarà  difficile  poter  ammet- 
tere simile  varìeià.E  ciò  lanlo  più,  quanto  non  sia- 
mo i primi  noi  ad  averla  osservala.  Meiilre  M.Gail- 
larU,  medico  all’ospizio  degli  incurabili  diPottieri, 
mandò  alla  Società  di  medicina  in  Parigi  una  os- 
servazione di  febbre  perniciosa,  accompagnata  da 
una  contrazione  spasmodica  dello  stomaco  , e da 
un  vomito  sanguigno,  che  nemmeno  al  tulio  cede- 
va, benché  di  mollo  diiniiiuilo  nella  intermissione. 
Fra  II  scsio  e il  settimo  giorno  cominciò  il  Gaillard 
a Iraltare  il  suo  maialo  colla  china,  c nc  vide  loslo 
I buoni  elTelli  nel  prossimo  8opravvegncnie,cbc  fu 
meno  forte  degli  altri,  o cosi  in  seguilo  lo  portò  a 
salvazione.  Egli  dovette  però  quietare  gli  spasmi 
d(dlo  stomaco,  e preparar  questa  vìsccra,  e i nervi 
di  essa  oirsziuiic  del  rimedio  antifebbrile  con  va- 
rio acque  sedative  c anlispusmodicbe  (l).Lodovico 
Mcrcado,  dopo  aver  dello  che  nelle  terzane  pcnit- 
dose  olire  alle  smodale  vocuazioni  alvine  di  mate- 
rie biliose  , si  osservano  ancora  i profluvi  di  san- 

ue,  soggiunse  che  in  alcuni  casi  ha  veduto  le  mc- 

esinie  materie  era  biliose  ora  al  lutto  sanguigne 
esdriic  anello  per  vomito  : FòihìIus  qmtndoque  a- 
lictijus  dicforuin  humorum  substanliain  el  colo- 
rem  aetauUilur , ckia  angore  tnaxiino  cl  animi 
deliquio  eie.  (2). 

LTIoirmaimo  pcnsavacbc  una  dello  cause  più  for  - 
ti  dell'  ematemesi  fossero  i subiti  mutamenti  d*  a- 
ria  (3).  E in  vero  le  febbri  intcrmillenli  pernicioso 
vengono  appunto  da  taluni  cbianiatc  febbri  di  mu- 
tazione, avvegnaché  colpiscono  a preferenza  colo- 
ro ai  quali  il  ciclo  che  visitano  non  é familiare. Se 
pertanto  la  della  mulazinne  è bastevole  a Roma  e 
noi  suui  dinloriii  a produrre  la  febbre  essenziale , 
non  é da  porre  in  dubbio  die  dalla  medesima  cau- 
sa non  possa  talora  suscitarsi  anche  il  siiituma  di 

(2)  Abbrrt.  Trai,  cit.,  voi.  I,  ari.  XX. 

(3)  Dt  febribus.  De  ieri.  perù,  ez  prav.  bum.  Da- 
tura Gap.  V. 

(l)  Mcd.  ral.5ysUiii.T.  IV,  p.  2,  secl.  1.  c.3,  $ 17. 
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rhc  qui  rngioiiiRma.Sappìamnilì  pii» che  solto  \io-  singhiozto,  segoilantlA  I rattr ed  i sforii  Oi  vomito, 
leiUa  uuiemeaia  iiuii  di  rado  avviene  il  vomilo  seiiiendusi  vicina  a mancare , Icvosai  iiondiineito 
criiciUo  ; e<l  a nui  medesimi  è toccalo  di  vedere  scdiila  sul  Icllo,  e.  portole  un  vaso,  vomitò  in  esso 
una  perniciosa  emetica,  iiu'due  ultimi  parossismi,  a ribocco  più  di  20  once  di  sangue,  c in  nuesto  fu 
l’uno  dei  quali  di-cìsc  della  vita  dnH'ìnferma,  lras«  tolta  ai  sensi  da  una  lipolinila  gravissima.il  sangue 
mutarsi  in  einatemctica.  Egli  basterebbe  indilo  tirava  al  nero, era  parte  aggrumalo  e parto  scìcuto, 
Tusservare  clic  i'ciiiiileme'i  segue  sempre  i peno-  e si  vitle  in  esso  qualche  poliposa  congestione. Ria- 
«li , che  quelle  cause  morhosc  clic  la  suscitarono  vnlasi  dallo  svcnimeiitn,  c sentendo  lullora  tesoctl 
uvcaiio  messo  nelle  allcr.itioni  vitali.  Quindi  co-  ardente  l'epigaslro, ceduta  la  febbre,  si  vollero  alv- 
ine quello  che  viene  da  soiipressione  di  mestrui  o plicarc  ivi  sopra  14  mignatte,  o otto  se  nc  applica- 
di  flusso  omorruidule  ritorna  quando  soleano  que-  rono  alle  inorici. Le  si  ordinarono  sei  ottave  di  chi- 
cle viiulute  abituali  ricomparire;  co^l  1*  emalerncsi . na  sciolta  in  acqua  nevata,  e a liere  a riprese  una 
clic  viene  da  intermiticnii  ritorna  al  riafTacciarsi  | limonèa  minerale. Ritornò  il  giorno  susseguente  ai- 
tici periodi  di  quelle.  E che  essa  venga  da  inler-  i l'ora  solila  altro  parossismo  in  che  la  perdita  di 
miitcnli  più  che  da  altre  morbose  alTezioiii  ce  lo  sangue  fu  di  circa  due  libbre,  più  grave  I»  lipolU 
jia  dello  Pietro  Frank  : a Molti  di  quelli  (sono  sue  mìa,  e più  a lungo  poscia  si  condusse  la  febbre,  la 
u parole)  che  abbiamo  curati  dalla  einalcmesi  era-  quale  nomlimeiio  nel  suo  nllonlanamenlo  lasciò 
K no  stati  arnmaliiii  non  mollo  tempo  avanti  di  una  ! gli  ullri  sinlumi  tulli  in  lodevole  miligazionc.  Fu 
a febbre  inierinlUeiite  c di  un  ostinato  dolor  di  data  altra  china  in  neve,  c il  gidaccio  fu  tciiulo  «p- 
« stomaco  (I).  a | plicato  lungo  tempo  sull'  cpigasiro.  Minore  fu  lo 

E perchò  coleste  febbri  lasciano  per  lo  più  o-  sitocco  di  sangue  clic  accompagnò  il  nuovo  paros- 
strulto  il  fegato,  o per  processo  di  flogosi  lucro- 1 sismo,  u ìiinne  colla  suddetta  prescrizione  non  iic 
siate  dì  coaguli  le  iiternc  pareli  del  sistema  della  i apparve  che  un  altro  , dopo  il  quale  seguitando 
vena  porta-epalica,  in  lai  casi  c'iiiscgna  ranalomìa  rusti  della  corteccia  per  otto  giorni,  si  partì  la  ma- 
patologica , che  r ematemesi  nasce  dagl’  impedì-  lata  libera  dalla  febbre, e polè  tornare  alle  sue  sau- 
menti insuperabili  clic  si  frappongono  alia  circola-  < te  peregrinazioni. 

ziuiic  del  sangne  abduminale.  Onde  noi  spìcghe-  3.  Sostengono  i pratici  che  la  emalemesi  è più 
remo  questo  fenomeno  col  modo  stesso  tenuto  dal  frequente  nelle  donne  che  negli  uomini , e suole 
Frank.  Le  principali  arterie  dello  stomaco  nasco-  principalmente  vedersi  nelle  donne  adulte.  AUrel- 
no,  come  è noto,  dalla  celiaca  , e dalla  medesima  laido  dovrebbe  seguire  della  perniciosa  con  tal  siu- 
sorgcnle  prendono  il  sangue  loro  il  fegato  e la  rail-  toma. Noi  non  la  vedemmo  che  nella  pellegrina  m- 
za.  Tutto  il  sangue  venoso  poi  si  porta  da  queste  prammentoTata,e  ci  parve  ch'osa  tenesse  in  cnm- 

fiorii,  come  ancora  una  porzione  notabile  di  quel-  pagina  un  pocolino  d’inflaminagione,  al  per  la  qua- 
0 degli  stessi  inteslini,  al  fegato  per  la  vena  por-  liià  del  primo  sangue  vomitato  in  ehc  erano  con- 
ta. Bisogna  quindi,  che  quanto  meno  sangue  può  guli  e cotenne,  sì  aiieora  per  rutilili  che  riravam- 
portarsi  nella  milza  o nel  fegato  osiruUo  o infarci-  mo  dalle  vacuazionì  locali  di  sangue,  mercè  delle 
tn  pei  rami  della  celiaca,  tanlo  più  nc  vada  pel  ra-  sanguisughe.  .Airinronlro  noi  conserviamo  una  sto- 
rno gastrico  della  nicilcsiina  celiaca  al  ventricolo.  : ria  dataci  dairoUimu  amico  nostro  il  dottor  Pralilli 
o che  essendo  le  vene  compresse  dal  tumore  di  : (troppo  presto  rapito  olle  scienze  mediche,  clic  et 
qiie’Yi.sccri,  0 fìnahnenic  in  qualunque  modo  im-  coltivava  con  si  mollo  proHUo,  c praticava  con  tutte 
pedilc,  la  quantilò  maggiore  del  sangue  si  riunisca  quelle  virtù  circrano  proprie  della  sua  beiraiiima, 
olle  vene  del  vcidriculo  , non  mollo  difese  dalia  ' c lo  rendevano  sì  caro  agli  amici,  che  questi  non 
uicmliranacca  sostanza  del  medesimo , e distenda  Insccrannn  mai  illacrimata  la  sua  scpuUura),  dalla 
le  medesime  con  un  scuso  di  tensione  e di  dolore.  i quale  storia  si  rileva  ch'egli  in  un  caso  simile,  che 
In  molli  cadaveri  (soggiunge  Frank)  di  quelli  che  gli  avvenne  di  osserrare  DcH’ospedaledi  Santo  Spi- 
iiiorìruno  dai  proQuvio  cruenlo  del  ventricolo  o de-  rito  in  cui  era  medico  assistente,  non  riuscì  a fcr- 
pl'nileslini,  i vasi  brevi  comparvero  mollissimo  di-  mare  il  vomito  di  sangue,  so  non  quando  avvisò  di 
latali,  e della  grandezza  di  un  dito  : le  vene  poi  unire  alla  china  la  tintura  di  mirra  e larghe  dosi 
iiìcseraichc , o mesocoliche  per  mezzo  delle  quali  | di  laudano.  Pertaodo  esaminando  il  caso  di  sopra 
si  riconduce  il  sangue  dal  ventricolo  alla  milza,  ri*  narralo  pel  Gaillard,o  qucst'ulUino,  si  conosce  che 
sconlraronsi  della  mole  quasi  di  un  inlesliiiu  te-  anche  l'oniopatìa  neroosu,  olire  la  scorbutica  c la 
nue,  estese  in  amplissime  varici,  e infarcite  di  atro  jlogislica,  sì  può  congiungere  a questo  genere  di 
c denso  sangue.  perniciosa. 

2.  Ciipilò  airospcdalc  nell’  agosto  del  1821  una  4.  Dannosi  inoltre  de'  casi,  in  che  al  vomito  di 
pellegrina.  Costei  era  presso  ai  40  anni , magra  , sangue  sì  unisce  anche  nel  medesimo  accesso fib- 
d'uiia  liiila  olivastra,  oslruUa  al  fegato,  sempre  la-  brilc  una  evacuazione  abbondevole  di  sangue  nero 
ineiilosa  sì  che  era  il  fastidio  in  carne,  ^e'pri^li  ss-  per  da  basso.  Noi  non  l'ubbiumo  mai  iiicoiilraU.Ha 
salti  della  febbre  periodica  , di  che  per  sua  con-  nella  storia  terza  di  Francesco  Clerico  , tra  quelle 
fcssioiic  avea  sofferto  molto  anche  prima  , vomitò  comunicale  al  Torti,  si  legge  : Septinio  morò  tdie 
il  sangue,  ma  in  pochi  grumi  rossastri,  e misto  con  tanto  tmpetu  recurrit  felmt  ut  acerrimo  dotore  n^t 
nemme  porraceo  biliose.  Cessato  questo  parossis-  ventricuium,et  intestina  excitato,  $anguinem  per 
ino  con  discreto  madore  al  petto  e alle  braccia,  la  superiora,  et  inferiùra  ejicien$  , frigido^  vtteido- 
mulata  seguitava  ad  avere  dc'rutli  acidi,  nò  cessala  que  sudore  per/underetur,  et  inde  uox  ctonfyosa  , 
(*ra  U nausea,  ropprca.sionc,il  dolore  all'cpigaslro,  pulsusqae  fere  nuttus  perciperetur.  in  tom  prue- 
siiiioioi  che  avevano  preceduto  i primi  parossismi,  cibiti  cnsu  slutim  corficis  tmc,  semie  exiòui  qimm 
Il  dì  si'guciilc  presa  da  freddo  delle  cslrcmiià  c da  rejecit;  Uerwn  ca/ndetn  dosUn  sed  porlilis  victbtni 


(r)  Epit»m  ni.  D«-'proQuvi  crueuli. Della  stuiiialur 
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propinati,  et  post  hane  tomìiiM  sedati  omntno , 
.<(anr;innts  per  inferxora  immintiil , et  aliquantu- 
lum  refici  pui$u3  vìd«6<i<ur  (1).  Il  doUor  Orleschi, 
medico  veneziano,  inserì, nel  Giornale  dì  medicina 
cirei  pul)blirava,  la  sloria  di  una  perniciosa  nella 
quale  il  vomilo  e gli  scarichi  alvini  erano  di  solo 
sangue  disciolto  o copiosissimo.  Egli  la  curò  fa* 
tendo  applicare  sul  ventre  deir  infermo  molta  ne> 
ve  tritala,  e di  mano  in  mano  thè  liqucfaccvasi  nc 
fncea  aggiungere  dell’a)(rfl,fìnchè  in  meno  di  mez< 
z’ora  vide  il  flusso  ed  il  vomito  mancanti.  Quindi 
passò  air  uso  della  corteccia  ner  bocca  c per  cri* 
sièo,  e così  guarì  una  febbre  si  fatta  (2).  Ella  è de* 
gnisshna  di  ronsidurozìone  aurora  la  sloria  di  una 
tne/éna  febbrile  osservala  da)  d.Auvily  il  figlio, per 
In  grande  quantità  di  sangue  che  I'  infermo  per* 
dette  per  vomilo  e per  secesso.  1/  autore  avendo 
notalo  che  i parossismi  febbrili  si  rinovavono  ad 
un'ora  fissa,  si  determinò  a prescrivere  la  corteccia 
in  alla  dose  per  bocca  e per  clisiéri , e tale  tratta* 
mento  fu  coronato  da  un  ottimo  successo  (3). 

CAPITOLO  XV. 

DELUE  PEamclOSB  KSTmOUtACtCHi. 

1.  La  diligenza  clic  nelPosservarc  ebbe  France- 
sco Torli  il  portò  a disllnguere  Ire  specie  diverse 
di  perniciosa  , dalla  sola  diversa  qualità  degli  e- 
scremenii  alvini  sanguigni , die  in  slraboccbevolc 
e disusata  maniera  accompagnavano  gli  accessi 
della  febbre.  I secessi  di  mucosìlà  sanguigne  ca* 
ralierizznno  la  sua  dissenteria  : I secessi  sierosi  e 
sniigiiinolcnli  la  suàcruenia  : i secessi  di  pretto 
sangue  e nero  V alrnbiliare  (i).  Noi  non  abbiamo 
trovalo  così  costanti  distintamente  queste  variolà  , 
che  in  una  sola  perniciosa  non  si  sieiio  a noi  mo- 
strale lefeccie  ora  mucose,  ora  sanguigne, ora  sie- 
rose, ora  di  sangue  neraslro,e  niicsil  fenomeni  nel 
corso  del  male  stesso , T uno  all'  altro  succedersi. 
Quindi  a buon  drillo  sotto  una  sola  categorìa  pos- 
sono riporsi  lo  dissenterica,  la  subcruenla,  e r a- 
(ra-biliare  , denominandole  con  vocabolo  nosolo- 
gico  generale  pemictose  enterorragicAe.  E a dire 
di  esse  , prenueremo  cominciamcnlo  dalla  dissen- 
terica (5). 

2.  Il  male  de'pondi, compagno  di  questa  febbre, 
nc  ricorda  celebri  epidemìe  c stragi  atrocissime, 
onde  afllitte  e spopolate  rimasero  città,  campagne, 
navi , spedali , non  meno  clic  da  pestilenza.  A tal 
che  cotesto  morbo , reputalo  nniivo  dell'  Egitto, 
vien  poi  mosso  a pareggio  di  quello  proprio  della 
zona  torrida  e delle  Indie  orientali,  ne'  quali  luo- 
ghi e nell'  Europa  stessa  disseminatosi , mena  in 

(1)  Presso  Torli.  Tberap.,  ap.,  lib.  IV.  eap.  ìV . 
bisl.  3. 

(2)  Oriescbt.  Gioroal.  di  roed.  T.  11 , anno  1783  , 
p*g.  67. 

(3)  Bulletiode  la  facult.  de  med.  de  Paris.An.1811. 
Num.  IV.  Aprile. 

(4)  Tberap.  lib.  IV,  cap.  I;  dalla.siorit  4 sino  aH'8. 

(5)  Mollo  confuso  è il  Tratiaio  dell'Aliberl  intorno 
a qnesla  perniciosa.  Egli  couiempla  sotto  tio  medesi- 
mo punlo  diagnostico  la  disscnicrica  e la  colerica  , e 
dà  per  sinloma  della  alrabiliare  il  flusso  di  venire  si- 
rmle  alla  lavatura  di  carne,  sinloma.  secondo  il  Ch- 
niro  modenese,  disitnlivn  e proprio  della  '•iibcrueula. 
Tralt.  cti , voi.  I,  art.  1 r 2. 


volta  il  suo  avvelenato  flagello.  Nò  si  può  parlare 
di  esso  senta  rammentare  la  desolazione  che  mi^c 
nello  armale  francesi  al  Cairo, dopo  la  celebre  bat- 
taglia della  delle  piramidi  (6).  Quando  però  que- 
sto malanno  non  accompagna  che  come  sintonia 
le  febbri  costiluzionatl  iiiiermìtleiili,  allora  la  sua 
indole,  seconda  il  noslro  avviso, è meno  micidiale; 
imperocché  si  dee  cerlomenle  crcdcrechc  in  que- 
sto caso  non  dipendo,  nè  si  divulga  per  contagio- 
ne.  E quantunque  la  dissenteria  congiunta  alle 
febbri  intcrmillenlì  de' climi  caldi  costituisca  la 
perniciosa  dissenicrica,  nulladìmeno  non  In  abbia- 
mo (maluramenle  c rìmcssamenlc  governala)  per 
una  delle  più  prccipilcvoli  e fatali. 

Dobbiamo  ricercare  nel  trattato  del  Mortoli  la 
descrizione  di  una  inlermiltenlc  disscnlcrica,  ed 
olire  a questa  Irovercnio  ancora  come  quel  clinico 
la  notasse  dominare  epidemica  a Londra  iic'mcsi 
autunnali  dal  1066  al  1672.  Nella  qual  congiuntu- 
ra così  egli  si  valse  con  frullo  della  corteccia,  che 
non  dubilò  di  Irìbuirleunavirlù  antidis.seulcrica(7). 
Ma  questa  febbre  si  può  dire  che  il  Horlon  ce  la 
mostrasse  di  profilo,  e chi  vuol  ravvisarla  di  faccia 
non  dee  che  consultarne  In  sloria  datane  da  K. 
Torti  (8).  Tra  le  perniciose  Roma  si  era  ofTerla  nu- 
che al  Lancisi  (9).  La  descrissero  ancora  Cle- 
L'horn's  (10),  LauUer  (tl),Borsieri  (12), Frank  (t.l), 
Alibert  (li),  benché  quesruliimo,com'  è dello,  ne 
parli  solo  in  appendice  all'arlicolodella  perniciosa 
colerica. 

Siccome  è nostra  osservazione  alla  qiialc  vengono 
in  appoggio  le  nvverlenzedclTorti  e di  V.  Frank  (13), 
il  primo  de’quali  pone  a confronto  i pericoli  della 
perniciosa  colerica  e della  disscnlcrica,  e osserva 
che  in  questa  v'ha  meno  a temere,  perocché  la 
febbre  vi  è meno  concentrala;  la  perniciosa  di  che 
qui  si  ragiona  nonédelle  più  micidiali. E però  som- 
ma la  necessità  di  por  mente  alla  omopaiìa  che  l'ac- 
compagna; avvegnaché  se  mai  in  essa  la  omnpatìa 
flogUlicn  per  esempio  sì  trascurasse,  e rolla  vi>(a 
di  sopprimere  il  flusso  sì  congiungessero  alla  cor- 
teccia gli  oppiali,  eccoli  cresciuta  rinfiammazionc, 
eccoli  prossima  c Irreparabile  la  cangrcna.  Della 
ualc  omopaiìa  noi  daremo  per  ammonizione  di 
oversi  quasi  sempre  sospettare,  avendola  trovata 
con  simile  specie  di  perniciosa  familiarissima.  E 
noi  mostreremo  nella  storia  seguente  un  lacrime- 
volo  esempio  di  non  averla  voluta  rispettare  in  uno 
di  quc'medici  (e  pur  troppo  ve  ne  hanno)  che  lut- 
to s attendono  dalla  chìnactiina  in  qualunque  caso, 
purché  il  tipo  della  febbre  sia  in  qualunque  mo- 
do hilerrollo  , e vedendola  di  poco  vniitaggio, 
quando  credono  d'acuirne  la  virtù  con  gli  stimoli, 
la  tolgono  alla  vita  delCinfermo  che  curano. 

(6)  Ludov.  Frank.  De  oplbalm.  et  disscnler.  vgip- 
lyata. 

(7)  Pyrelhol.  Escrctt.  2,  Appeod. 

(8)  Lib.  |V.  cap  I,  hisiur.  IV. 

(0)  De  iioK.  paluJ.  etDuv.  Bpid.  1.  rap.  II.  De  du- 
plici d)>riituria  quae  io  castreusi  rumami  febri  Tuil  a- 
uimaJ\ersa. 

(tO)  Diseaa.  of.  Mioarca,  p,  236. 

(Il)  llisior.  mcd.  bienn.  cas.  17.  20. 

(t2)  Op:  e toc.  cit. 

(13)  Kpiium.  Ord.  IV.  gen.  V.  OIsseoterìa. 

(iljOp.  c lue.  cit. 

(15)  Oc'  pruQitf.  crueati, 
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3.  Tn  giov;ino  flrpinnlc  d'anni  18  , M («*mp<Ta* 
m«nio  s;iiigiiigno,  fu  nel  scllcmbrc  del  1820  sor* 
preso  dj  oti  fltissu  di  ventre  e qitnlchc  dolore  nllo 
onìbolieo.  Fece  uso  di  diascordio  per  tre  giurili 
inulilmcnto.  Al  quarto  gli  venne  una  febbre  pre- 
cedutu  da  leggeri  rigori  dì  freddo  alle  eslrcmilà 
infcriorif  seguì  un  calore  urcnlissiroo  , sudò  leg- 
germente nella  notte, e trovandosi  la  mallina  dopo 
assai  sfinito  di  forze,  e addoloralo  nel  ventre  e nel 
capo,  fe'chìamarc  il  medico.  La  llsonomia  era  mol- 
to alterala,  i polsi  erano  bassi  e celeri,  niun  calore 
febbrile,  le  urine  pallide,  e con  nugola  laterizia,  il 
venire  alquanto  inarcalo  e dolente  al  tatto.  Prose- 
guiva il  llussu  di  venire,  e Ira  le  scarse  materie 
slercoracee  v'orano  delle  llemmc  sanguigne  e mu- 
cose. Venne  conlemporaneamciilc  ullro  medico 
col  quale  couveninitno  quanto  alla  inalatila, ma  non 
quanto  al  metodo  di  cura.  Imperocché  fu  nostra 
sentenza  di  praticare  un  salasso  almeno  eolie  san- 
guisnglie,  e quanto  alla  china  doversi  aspettare 
ualclic  altro  poco.  L’altro  medico  insistò  che  si 
esse  tosto  al  malato  un*  oncia  e mezza  di  china 
C(dla  cascarilla,  e 30  goccie  di  tintura  lobnica.  Do- 
lio di  che  (giorno  quinto)  parvero  ì sintomi  miglio- 
rare, e per  meglio  dire  assopirsi  ; ma  verso  sera 
apparvero  i dolori  ventrali  e le  dejezioni  mucoso- 
snitgiiigne.  l/aglUzione,il  calore,!  polsi, la  soppres- 
sione delle  urine, liitlu  atiminciava  anello  in  questa 
giornata  di  apiressia  la  coesislt'iiza  d'unu  flogosi. 
La  inallìnn  del  giorno  sesto  ehhe  qualche  vomito 
di  nialerlc  biliose:  gli  ocriii  erano  già  miitiiti,  ac- 
cusava di  snilirsi  bruciare  le  viscere  del  venire, lo 
riassalì  nuovo  freddo  infensissimo  c quindi  febbre 
solfo  la  quale  gli  scarichi  di  ventre  erano  freqiieiili 
e sanguigni,  inarcato  e duro  rabdome.  li  medico 
soprarrlihimalo  prescrisse  fomentazinni  spiritose  C 
cli-steri  liiudanati,  aspettando  la  mima  reinis>ione 
per  dure  di  nuovo  il  suo  condilo  peniviniin.  Kccod 
a sera,  c comincia  la  ente  ad  ammorbidirsi,  e nella 
frenico  sul  petto  un  leggiero  sudore  a coinpaiire. 
ftin  i sintomi  sopraddetti  persislevanocon  tutto  che 
vi  fosse  remissione  nella  febbre.  Gli  si  fe'  ingoiare 
nella  notte  un'nllr'oncia  di  cliinn  nel  vino  colla  ca- 
scarilla e il  diascordio.  U manina  (giorno  settimo) 
la  febbre  era  fivrle  (co>ì  si  aceavullano  o si  liirbaiiu 
le  accessioni  quando  l'oinopoiìa  specialmente  flo- 
gistica è aggravata  da  im  incouveiiiente  metodo  di 
cura)  j pulsi  elevali  e dori,  la  faccia  rossa,  grande 
agitazione,  e dolori  che  dallo  stomaco  prendevano 
lullo  l'addome.  Il  profluvio  alvino  si  era  fallo  ne- 
rastro. Di  nuovo  il  vomito  di  materie  biliose,  e il 
malato  diceva  clic  queste  materie  erano  tali,  che 

Eareva  gli  passassero  per  l’esofago  delle  Uainmo. 

a sera  il  giovane  infermo  cominciò  n delirare,  vo- 
lersi levare  di  Ietto, c rifiutare  le  bevande. Cosi  passò 
tutta  notte  nella  quale  il  flusso  sanguigno  seguitò 
sempre  così  nerastro,  come  osservammo  di  sopra. 
Clisteri  duo  ctiinnti  olla  stessa  notte.  La  mattina 
dopo  (giorno  aliavo)  l'ammalato  è in  calma,  non  si 
Ltinenla  piò  pe'dolori.  Solamente  con  voce  assai 
flora  (tire  sentirsi  stringer  mollo  la  gola.  La  faccia 
è livida  e lutto  il  corpo  tramanda  un  fetore  rada- 
veriro.  China  di  nuovo:  ma  non  può  inghiuilirln,  i 
p<dsi  ti  fanno  vani  esilissimi  ineguali.  Ila  un  altro 
Bcarico  molto  forte  di  sangue  come  putredinoso  c 

(1)  Rngmann  Op.  cil.  De  frbr.  semiiertia.  fuoeMa 
Observ.  MI. 
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fetentissimo,  f^tr^reso  indi  da  un  (remore  univer* 
sale  comincia  n inarcarsi  all'indieirn,  seppellir  gli 
ocelli,  irrigidirsi  tutto,  e rosi  seii  muore. 

i.  Veggaiufii  perlniilo  le  prove,  che  ad  ogni  f.ic« 
ria  di  questa  nostra  istoria  piti  sì  rinforzano  di  al- 
tendere  alle  omopniìe  cho  arecdono  alle  peruicio- 
se,  c come  spesso  fucini  ed  erri,  e vergognnsu- 
menlc  sia  cosircllo  a |ironuneiare  il  non  putaram 
l'empirico,  che  sifTujli  calcoli  dicifra  alla  grossa  o 
non  conosce  c non  segue  che  un  sol  modo  di  tc- 
rapetitica  in  simili  congiunture.  Veggasi  come  a 
bnon  dritto  doveasì  ripetere  In  i-olesto  raso  col- 
riloirmaniio./fic  vero  qtinm  ma.rime  pro/Icna  /uk- 
sei  snn{^?uiie  tiussto;  quam  tu  di/ssenfertco  morbo 
mirifìce.  commem/nitt  .Si/defi/iamus,  BotalluA  , A- 
Hiatus  Aiisifanu.v  rum  afiis.A't  Iute  gola  inflamma- 
fìoneiu  discuti,  sphncelmn  rireeri.  et  firmun  alia» 
tiruMi  .serniri  poluissf  eqo  qiutfrm ai bifror  (I). 

Frocednno  per  la  medesima  strada  nella  cura 
delie  m.ihiilie  speciliehe,  come  sono  le  ióicruiit- 
lenli  perniriose,  renipirico  c raiinlìlico.  Bla  il  pri- 
mo In  percorre  a salti,  il  serondo  tutia  la  ricerca  a 
rnimitu.  H,  come  nllimiimenle  parla  il  fondatore 
dell’mliorno  patol«»gia  analitica  italiana  Blaiirizìo 
Ihifalini  n per  lo  empìrico  la  prima  apparenza  did 
(t  fenomeni  morbosi  ilecide  della  simìglianza  ilei 
n casi;  ma  non  così  adopera  il  medico  cui  sogfia- 
n mn  dire  razionale;  che  egli  allarga  mofb*  piò  fc 
c sue  indagini,  c raecnglic  tutte  le  piò  miaule  eir- 
c costanze  del  raso,  e le  confronta  c ne  eercji  i 
a rapporti  c le  difTereiize,  c distingue  le  pui  e le 
a meno  imporianli,  le  essenziali  e le  awentiive,  e. 
n insoinma  mito  usa  resalIurigorcdelJ*analisi(2)4. 
Vedemmo  a qual  esito  fu  condoUs  la  cura  def  ffio- 
vniie  arpinale  governala  da  cieco  empirisioo.  B<'ii 
nllrimenle  passò  la  bisogna  In  Maria  Gemma  della 
provim-ia  deirAqiiila,  campagnola  dì  anni  11,  san- 
guigna di  teinperanienln,  nella  <)ualc  la  pornieio- 
$iì  disseiilerira  si  svihippò  «lupo  tre  giorni  d'  ima 
febbre  remillenle  con  sopore  e delirio.  l*n  salasso 
dal  piede,  mignallc  alle  tempia  In  questi  (iriinv 
giorni,  e poscia  fuso  «runa  tisana  d'  orzo  nevata 
con  stroppo  di  ribes  nelle  accessioni  dissenteri- 
che e la  rliina  data  a «lusi  rimesse  nelle  itileriiiis- 
sioni,  e sfiolla  nell'acqua  «li  neve, valsero  alla  gua- 
rigione. r.  da  notare  che  noi  iisnmmn  ancora  con 
prollUo  i cristei  frctidissimi,  e raccnnlavane  la  in- 
ferma che  non  tcda\aiio  senso  alenilo  «ti  freddo 
pcrmamenle;  anzi  rilemili  pmdii  momenti,  net  tor- 
narli li  sentiva  cahiissimi.  c brucianti.  E tal  meto- 
do c.i  valse  con  assai  prolìUo  in  vari  altri  simili  ca- 
si Diremo  ancora  «li  aver  osservalo  faiilmente  stie- 
cedere  alle  pcrnieiose  dissenteriche  altre  nvalatiie 
e «oprallullo  amlar  «‘sse  soggette  a ricadìe  , dn|N] 
le  quali  si  vc^rgonu  lerminnrc  in  nsriiì.in  licnicrie, 
in  ulcerazioni  uiiestinali,  in  profluvi  dì  sanie,  in  fi- 
stole e marasmo;  iliirnnic  il  quale  iii  imu  donna 
vedemmo  farsi  le  braccia  e le  gambe  assai  pelose, 
c coprirsi  di  una  furftiragginc  che  slmpliriala  ra- 
deva a sqnnmnie  in  gran  qiintililà:  altre  ancora  !ì- 
nirono  in  arlrmlinic  c anchilosi. 

Bla  rìlnniHiido  iillc  nostre  eonsidcrozinni  sulla 
omopalìa  flogi>lica  che  sì  spesso  s’ac«'«impagiia  al- 
la perniciosa  dissenterica,  oltre  i'eseinpiu  chiaris- 
simo che  nc  dà  il  Torti  nella  sua  storia,  c rauteri- 

(I)  S«illa  doiirìna  della  vila.8aKgio  di  BItarizio  6a- 
fahni,  111. 
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là  ilcirilMiTiiianuo  già  riportata,  c quella  tlel  Bor- 
sieri  (1);  <Umno  iti  uarlicolarc  di  quella  del  suolo 
rumano,  ulte  il  Baglivl  e il  Lancisi  s'aneimero  nel- 
le medesime  osservazioni.Otii  (lys.senleria^iereim( 
omnes  fere  ex  s|)/iacelo  inteslinorutn  )>ereun(  (2). 
K quelle  perniciose  disscnterirJic  che  il  Lancisi 
osserrò  rraminiscliiBlo  nel  morbo  epidemico  del 
IfìOS  andavano  in  peggio  sotto  l'uso  de*  poderosi 
diaforetici  c degli  oppiali, per  modo  che  quel  som- 
mo pratico  dovette  ammonire:  J/cdcla  deindcvere 
opporluna  bisce  in  cosiòus  mitia  tonluin  et  bian- 
da  futi  >3). 

Sarebbe  però  un  lontanarsi  da  un  errore  e pre- 
cipilare  in  un  altro  il  dare  per  uniniacstraniciilo  , 
che  lai  perniciosa  si  unisce  sempre  e poi  sempre 
con  una  tale  oinupatla.  Questa  può  trovarsi  lalvul* 
U in  leggerissimo  grado  c poco  più  clic  reumuli- 
co.  • l'iradiiiamia  talora  più  licvc(dicc Fraiik)pri>- 
<i  dona  dal  raffreddamciilo  cagiona  un'  alTexiune 
« catarrale  alle  inlC!>tinaco’sintoini  di  una  più  mite 
a dissenteria  vincibilc  dai  soli  diafurclici  a.  Lo 
stesso  clinico  aromcilc  nella  dissenteria  una  coin- 
plicasione  biliosa,  e quivi  precoiiissa  i'uso  degli  c- 
ingUci:  e raccomanda  clic  bene  si  avverte  che  essa 
è spesso  altresì  rctTcMu  d'uii  genio  acorlmlico  (4). 
Da  ultimo  le  iniermitleiili  dissenteriche  curale  fe- 
llcemculc  dal  Mortoli  culla  china  c gli  antispasmo- 
dici, erano  forse  congiunte  alla  umu|ialla  nervosa? 

5.  ItesU  ora  che  diciamo  alcuna  cosa  delle  allrc 
due  perniciose  cnlerurragiclie  distinte  co'iiorai  di 
subcntenla  e airabiliare.  I medesimi  autori  di  so- 
pra rimcmbruii,comc  quelli  che  osservarono  o de- 
scrissero la  ilisgenlcrica  , si  potrebbero  citar  qui 
pur  la  IcUuralura  delle  due  perniciuse  considerale 
sullo  questi  ulliini  articoli,  darebbe  solo  ad  accel- 
liiarnc  il  CIcghuriis,  il  quale  non  si  avvenne  mai 
nelle  siihcrueiilu  c uirabiliuri  (S),  c sarebbe  da  ag- 
giuiigurvi  il  Iteuslaurundu  che  curò  una  febbre  t>o- 
riudica  atrubilure  culla  ainmiiiiatrazione  della  chi- 
na china  ad  un'epoca,  dice  l'Aiibcrt,  in  cui  questo 
incdicumeiilu  era  sì  puco  pralicalo  <6). 

fi.  Anna  tiamìani,  di  abito  di  curpu  macilcnle.di 
pelle  linissima  e bianchissima,  c di  Icmpcramcnlo 
ìinfaticu-nervusu,  dopo  sei  giorni  di  fehhre  a fred- 
do con  ventre  sciolto, al  culmo  dei  primo  paros»is- 
ino  che  solivi  dentro  iiiruspcdaic  le  deieziuni  creb- 
bero in  modo,  che  chherla  ridotta  in  poco  d’ora  in 
lino  sialo  si  languido  che  par«:o  nun  potesse  più 
Irar  lialo  a parlare.  I polsi  up|a’iia  senlivansi  , la 
cola  aridissima  c conio  uggiiiizata;  esaminate  le 
fecce  si  videro  essere  nn'uci|uicciii  linla  in  sangui- 
gno. L'uinmaiala  non  sa  dir  altro  del  suo  male  se 
non  se  che  non  le  duole  nulla,  ma  si  scnlc  morire. 
Apprestala  la  china  uptdula  nella  noUc,  i profluvi 
sminuirono.  Il  giorno  dopo  non  si  Jamenlò  che  di 
pochi  tiqlori  alla  regione  umbeilicale.  Dopo  una 
calma  di  ’H  ore,  ricominciuruiio  i secessi  col  pa- 
rossismo febbrile,  a n'ebbc  dodici  in  cinque  quar- 
li  d'ora.  A questo  sialo  supraggiunse  un  deboI  ca- 
lore. La  inalltna  del  quarto  giorno  della  sua  entra- 
ta neirospcdale  fu  trovala  naturalmente  calda,  su- 
fi) Ve>li  U nostra  Iritfra  al  Tummasini  pag.  31  e 
32  llrliiim  pid  Uucniii,  1823. 

(2j  Raglivi  l’ri».  I>i*  diarrhaea  ri  dy^enieria. 

(.1)  Op.  Iti.  rap  XII.  V 

(4)  Oji.  ni  Trail.  del  <.umamloh.Tom.  VII  Ord.IV 
gru.  V t)t>M'iiiena. 
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daticela,  e coi  sinlomi  iiolaMImenle  rimessi.  Fu 
sommiiiislraia  di  nuovo  la  china  come  sofira.  Nel 
quinto  giorno  ricoiiiimrve  una  lieve  diarrèa,  ma 
senza  forme  febbrili  perniciose.  Colesla  diarrèa 
volle  perdurare  ustiuelu  qualche  altro  tempo,  sin- 
ché ne  venne  fallo  di  vincerla  con  gelatina  di  sa- 
Icp,  mista  a qualche  gocciola  di  iaiidaiio. 

1.  Questa  è runica  delie  nosire  storie  di  perni- 
ciose con  flusso  epatico,  in  che  ragionevolineule  si 
possa  sospellare  d’  una  nervosa  omopaila.  Del  re- 
slo  la  flogistica  più  di  frequcnic  s'incontra.  Tutta- 
via uuu  storia  che  ne  da  it  Torli  di  ccria  laoiiaca 
carnicliiniia  della  quale  egli  dice:  debiiis  tifa  co- 
siiiuiionis  ef  taieiudinorta /miriiuaitier  eroi  (7), 
fu  manifesto  come  qucli'iusigno  osservatore,  onde 
ovviare  agli  spasmi  o alta  atonia  dovesse  valerla  m 
questo  caso  di  que'cardiaci  c di  quella  china  nel 
vino,  che  stimò  giusto  porre  da  parte  nella  cura 
della  disseiilerica  sopramcnlovalu.lkchercmo  inol- 
Ire  una  storia  di  Nulariaimi.  la  quale  mostrerà  la 
aubcnienia  coiiglutila  ad  omupatia  scorbutica  , e 
darà  fuiidamculo  alla  nostra  proposizione  , che  in 
caso  medesimo  possono  incontrarsi  sintomi  disseii- 
l<>'rici,  subcrnenti,  c atrobiliari. 

« Venne  Aiiloiiio  Fasuio,  uomo  di  mezza  clà  , 
^ dalle  Paludi  |Kiiiliiie  ai  9 di  luglio  del  1782  , c 
* disse  che  erano  già  sei  giorni  da  che  aveva  la 
« febbre,  la  quale  da  terzo  in  terzo  si  dichiarava 
con  un  freddo  grandissimo,  c si  risulvea  poscia 
in  sudori.  Aveva  di  più  una  diarrèa  biliosa-san- 
^ guiuna  con  un  tenesmo  penosissimo  e tumiino- 
Q su.  La  sera  era  quasi  neltu  di  febbre.  La  inatti- 
8 no  dello  stesso  giorno  9 entrò  lu  febbre  con  mi 
a freddo  estremo,  e nel  momento  stesso  voniiiò 
materie  guaste  bilioso  porracee  con  vermi,  ed 
a ebbe  ancora  molli  secessi  di  materie  stmiii  atta 
« lavatura  dette  carni  e gialle  e verdi.  Nel  giorno 
a IO  alla  maUitu  lo  trovai  leggero  dulia  gran  feh- 
a bre  del  iiuiiu.pcr  uu  cupio>u  .'•udore  supraggiuii- 
a lo  a prima  iiolle.  Aveva  riposalo  ed  il  leiiesmu 
K non  lo  aveva  iiiuleslulo.  iSi  ero  pieno  di  peiec- 
« r/ne,  anzi  di  neri  vibici  o suugelUUure.  Fu  U 
a febbre  del  giorno  II  delie  più  terribili.  Un  fred- 
a do  mariHoreu  si  spiegò  da  per  tutto.  Il  viso  mà 
a scaduto  divenne  quasi  ippoeralico.  Un  cerchio 
« livido  cingea  gli  occhi.  Èntnimlu  nella  slama  , 
« la  quale  era  huii  polita  ed  ariosa,  ai  serbica  un 
« feiore  inao/fribite.  Il  freddo  niiulmeiiie  fu  rinv 
a piazzato  da  uii  copioso  sudore  viscido  c gelido, 
a L'n  respiro  celere  e piccolo,  il  liuto  freddo.  Lo 
« materie  che  rreqiieiiiemeide  ed  tiiavveduumen- 
a le  venìvun  fuori  dalle  vie  del  sedere  er<mo  om'U- 
« re  come  co/fé,  ora  rerdaafrr,  ora  diiuie  in  uim 
Il  acqua  roasKcia,  traJie  qiuiii  nuotaouno  in  co- 
« piaNioiii  fiii  e pcUicule  bianc/ikeie,  e de'moc- 
R et.  I pulsi  erano  piccoli,  esili,  molli,  bassi,  prtn 
(I  fondi,  inlerrulli  nella  loro  lungiicua  o irregola- 
« ri.  Nel  tredicesiino  mori  a. 

9.  Non  è iK)ssibile  nc'giundi  ospedali,  e in  inet- 
zo  a multiludine  d'iufei  mi  fcnimrsi  a disliiigucre 
coleste  dilTereuzc  de'secessi  sauguigni.Fppcro  ove 

(9)  V^rdi  la  Nusul.  sjfnom.  Culicn.  p«g.  12. 

(6)  Da  l'usage  de  ctniirnino  pour  la  gurnson  «Ir» 
fièvre».  I6S9. 

(7)  Itoli  lur  m.  bi*ior.  VI. 

(8)  Nuurtaoui.  Opusr.  til.  Iiifitrm»  13.  ^ 33. 


12 


‘Ni  STO 

itila  p(‘riiu ftlpliia  l oliil  Miiloma  imn  \olln  «tapu* 
hi  ij  VfilHlu.  rl(i.‘inu>ì  in  Rrnitn*  i»»i(fTorr<i#/iV«  , C 
niMinh'  dm  si  (Jtnri'himro  f.irr  sul< 

la  ihv«T-5H  t|iiii!ilà  «h  roh-sii  fniinnl  timnlos)  rlic 
>onpp9iiio  per  Ir  hmiHlr,si  ftu-riiiiio  sulle  mnopalìc 
più  itìoDiii.  La  inciJidna  non  dee  essere  sa- 
•tiilirahi  alle  ijnizie;  ma  nè  Inmnoco,  ovo  non  .sia 
iif'i’cssUù,  si  ilevunu  sucrilicarc  le  grazio  alla  me* 
«lidiia. 

CAPITOLO  XVI. 

DRI.1.A  RRiniIUOSA  HKTROMACICA. 

1.  Il  (loilor  Roulicr,  meilicn  in  Amicns.  piiblili* 

rù  lina  ossmaxioiic  iruiia  febbre  inlenniUriile  . i 
«li  mi  parossismi  rrano  nrcompairnaU  «la  emorra- 
ilta  nimmi.  singolarissima  specie  di  feb- 

bre ter/aiia  perniciosa  setiuì  due.  mt-si  dopo  una 
falsa  ^*ruù«lan/u.  Il  ilusso  come  rarcusso  non  du- 
rala die  una  nicxzn  giornata,  e nelle  atlie  Irenia- 
MÙ  ore  l'amimiUla  era  press4jcliù  aptrelica  o sana. 
Il  signor  lloulier,  siccome  il  pericolo  non  era  gra- 
ve. non  sommioisirò  la  diina  dit^  sul  ()uiirlo  acms- 
t'o.  il  quale  fu  poi  a«;compiigilato  ila  sincope.  Ini- 
piegò  allora  la  mrleecia  soilo  forma  d’cslrailo  alla 
dose  «li  «lue  dramme,  ma  questo  perù  non  impedì 
il  sogiicnh;  a?^ath>.  Somministrala  poi  in  Mislanza. 
M’idieiM;  n picióole  dosi,  fece  cessare  in  un  colla 
h‘hbr«'  anelli!  il  lliissn  uloriiioe  In  inalallia.Trc set- 
timane «lopo  ebbe  «itialcbe  accesso  di  [«jbbre  l«!r- 
z.ina  seiiijiiice,  la  «piale  scomparve  spunlaiicaineii- 
te  (I). 

2.  OnnnUmqiie  siliinli  noi  in  imospedate  dove  ri- 
paravano te  sole  donne  inferme,  indre  anni  delie 
nostre  osservazioni  non  d si  c mai  pre>eittalo  ipie- 
sla  vuridà  di  pcniiciose. 

CAPITOLO  xvn. 

pru.A  rcRificiosA  sinclltiosa. 

1.  Dovendo  noi  dalle  perniciose  enmfopnoir/te 
far  passaggio  alle  nicntrif/Of/osfncùe  ; perdtè  le 
prime  apparh-iigono  priiinpalinciilc  alla  cavila  lo- 
iacica,  seiulo  in  essa  posti  da  natura  i fondi  dei 
(Imi.*  sistemi  saiignigno  e respiratorio,  e le  scvonde 
alla  «-Avilà  iidtlominale:  ne  parve  a propo.silo  sug- 
gellare ipidh*  con  1,1  perniciosa  sin</iiDtio-Vf{  , che 
ctdpeinJti  a prcfcn  iiza  il  diarratnmu,  liss.i  come  un 
(•unto  di  liivisione  ira  fjiielle  c ipiesic. 

.Tra  le  vandà  delle  inUrinillc'iiti  romilate,  die 
in  appendice  alle  Torliuiic  espone  il  Itorsmri.  Inv- 
iasi anche  la  hjnyoilvs  osscruiU  dal  Uainuzzini.  K 
pure  a noi  altresì  die  tra  le  storie  comunicale  al 
T«»rti  dal  (lottar  Francesco  Clerico,  la  ({uiida  po.vsa 
probuhilmeiiU'  apparleiKTC  alla  porniciosu  singiil- 
tnosa  (3).  Ed  anche  presso  il  Uoiiel.  iie'siioi  iihri 
d'anatomia,  sU  mia  immioria  di  lui  febbre  (3).7«!r- 
fiòtlm  /«aire  febrem  (dice  il  Sugar)  semel  lurilnoi 
ol>sen‘ttvl  /una  nona  malulirM  qnolnile  exocer- 
6unlem,r/nae  exavirbuliousquelcrUapomeretlia- 
num  ilurabat;  mi  tus,  nourieam,  d aimjuUvm  fcrc 
galli  cantuui  refertmlem  palivhatur  «cf/er.  f.infjua 
eral  sordida,  iirmae  tiliosae,  alciis  obslipala,  el- 

(1)  Bri'ra.  Gturnale.  vnl.  Vili,  an.  1HI5,  pag.'KII. 

(2)  l'orli  lib.  IV,  (ap.  IV. 


Il  I A 

f/ilòie.  rtiki  et  «^o.^frod^nia  «fllò/Wi.nif  ne- 

(jiiiin  ti€XiUininrium  (i).  Noi  vedemmo  ^ilLilla  nu- 
hdlia  coirarcompagn.mieido  «l'un  tal  siolorna  nel 
tiollor  Pasquale  Pietropauli,  nel  IKlP^gin^.iiie sin- 
dente  <leir4»s|H;«lalo  lateninciise  , ed  ma  diHmio 
a Rocca  di  Papa. 

2.  Egli  aicvagià  sufrerto  innanzi,  cioè  nella  sia- 
le, le  terzane,  e no  era  può  dirsi  coniaie!>ceiil'% 
quando  fu  riassalilo  dalla  forte  recidiva.  Gracilis- 
simo di  persona,  poco  tardò  in  lui  la  febbre  ad  ir- 
sumere  un  i aruUero  p>'rnidoso.  Il  tipo  che  essa  a- 
vera  era  di  sidtcunlìnua.  Dopo  tre  giorni  nc'  qual' 
i sinhtini  rtlic  accompagnavano  gli  accessi  ersn  ’ 
una  tensione  molestissima  ngl'ìpocondrii.  c un  do- 
lore alla  spina  dorsale  dm  iimasprivasi  ad  ogni  me 
linumh)  di  essa,  respiro  afranno-o.ipnikhc  vomitf), 
prostrazione  generulc  c grande  di  forze , iacriro)- 
ziuiic.  lamenti,  v«tce  dio  più  c più  midev.isi  lioca. 
nrim*  scarsissime  c torbidi!,  polsi  trtinoli  c liz-S’a; 
la  maUinn  dd  «(uarto  fu  trovato  imii  polsi  più  inli- 
mi,  rico{>crlo  il  pcUo  d'un  sudore  fitlidu  e vischio* 
so,  CUI!  occhi  aperti,  fìssi,  oslcrrerallo , e nmioin. 

Fin  (pii  aveva  preso  solo  6 ottave  di  chinacliiiia.ìi-  i 
sitato  in  (pici  giorno  stesso  dal  dottor  Hoggeri  al-  I 
fora  nostro  compagno,  c medico  assislente  andi’c* 
gli  dei  «lidio  ospiduh!,  e Irovalolo  in  lai  sjluazòmc 
pericolosa,  crebbe  la  dose  della  i;)iii»ch/<i3  alla 
(piale  unì  dei  liquori  anlispasinodici.Vcrso  il  gior- 
no. te  veiipore.  rincalzò  il  parussisinn,  ai  suni- 
mctiluvaii  segni  si  aggiunse  un  singldoziarc  end 
sposo  c erosi  com;iiassanle  n slrepiloso,  che  sudi-  | 
va  iissidili  Innlnno,  e tulio  lo  scuoterà  della  perso- 
na, cuimmque  giacesse  come  di  pioinhu.  lalc  | 
singinozzo  mortale  si  univa  il  ri.so  sardonico  , il 
molo  faiTtn  delio  braccia,  ed  ugni  altro  tmlizio  «li 
ini  rie  pr».'-sima.  U dottor  UnggiTt  volle  chiamare 
am  ile  noi  a vcder(!  la  sing«danl;i  «li  cole»li  fene- 
meut,  ed  entrambi  convtmiimno  non  essere  da  i* 
spellare  UH  secondo  assalto,  ma  doversi  ienlarcù 
rorl(’(M*io  n gran  dosi  mdto  stes.'o»  paros.'isriio.  Se 
furono  pertanto  date  dodici  oliale  diiraiile  la  noi* 
le,iiè  poco  faliraroiiogrinferniieri  a fargliela  l«n* 
gngiare.pcr  «pici  slnghioiio  freipiealis.simn  ond  e- 
rà marlorialo  riiifermo.  Nella  mallina  seguenlc  f» 
Innato  rlie  se  non  in  colma,  il  singhiozzo  almeno 
«'fa  più  lanin  o meno  nrlanle  c Ìm|M!liioso.  Lu'im»- 
('la  di  china  da  prendersi  nello  spazio  di  qiiotlr]  a* 
re.  Al  mezzogiorno  nuova  nc.cessione  co'incdcsinii 
sintuiin.  .Non  si  lascia  la  chimi.  Alla  sera  stalo  iiior- 
lah».  Due  Mmapismi.  Si  pr«»s«'giic  lu  china  («il-i 
iiHile.  L;i  tl(!glutizione  non  è facile,  ma  non  aitano 
impcdil.i.  I polsi  «'aduli  pressoché  del  tulio.  Nota- 
bile però  che  lu  cute  sempic  mantenne  un  czior 
naiiiraic.  .\  inmunotm  migliuruiiiciilo.  Talché  la 
niaiiitia  dopo  il  vedemmo  ijuicto  , desidcruso 
dormire,  polsi  più  elevati,  ente  morbida  , culJa  6 
hagnal.i  di  sudon*.  Il  quale  nel  sonno  , che  ùoto 
per  più  ore,  andò  omncnlamlo  d’assai.  Poca  rhiaa 
fu  presa  in  questa  gionuda.  Verso  la  sera  il  siidurc 
cessò,  non  apparvero  altri  rigori  di  freddo , ma  ui 
lì  H non  mollo  ahmni  insulti  «Ji  siiigliiozzu  » rinno* 
vt-llaronu  con  cslrtmia  paura  del  maialo  , il  qoalc 
ridelh!  subito  mano  gcnerusumcide  alla  chinat  p 
mcn  di  due  giorni  si  vide  risanalo  dalla  pernwo^ 
singultuosa.  Lunghissima  peiò  c non  s«'iua  qual- 

(S)  Anaiom.  prat.  T«im  II.  j»  I3U!i. 

(t)  Turli  hb  tv,  <ap.  V. 
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clic  rcltlirìitiallola  vr^prrliiin  fu  Va  conV(ilr5o‘iizafC 
rinrcrmo  non  si  rìcblic  dvl  luUo  elio  riduccndosi 
airurin  iialiva  (I). 

3.  Kactlntonlc  il  stngliiouo  clic  si  unisco  allo  in- 
lortniUcnli  può  essere  di  origine  spinalo,  ricortlan* 
do  come  il  nervo  rrcnico  nasce  dal  lonn  nervo  cer- 
vicale, e per  In  sue  coimi*ssiuni  col  (|uiii{o  paio,  o 
col  nervo  fncciulo,  ninslni  le  Tonno  del  riso  sardo* 
tiir^,  e lolora  czinndiodoi  Irisinu  della  mascella  in- 
feriore. ^ella  nostra  isloriu  la  oinopalia,  clic  fu  inor* 
cè  della  cliiiie  unila  iigli  utUispasinodici  rjuslunicn- 
1e  comballulo,  duivlio  essere  9|>asmo  alontco.  K 
vcrainetile  non  inHiirann  memorie  di  singliiozxi  an- 
che idiopnlici  viidi  coH’uppio,  cui  muacliio,  o colle 
acque  spiriloso.  M«  perchè  la  slessa  iliaframmile 
porla  il  singhiozzo,  e (juesla  in  tal  caso  non  cede 
che  al  metodo  aniiflogisUco  , alla  pernirtose  sin- 
gulluosa  pnirehhc  anche  unirsi  la  omopulìd  iiiliain- 
matorin.  Mnalmcnlu  le  irrilazioni  giislricho  czinn- 
dio  valgono  a produrlo,  come  il  ilimostrano  quei 
casi  in  che  si  vinse  usando  il  CDlonieiuno  o il  dia- 
gridio  (2).  Mè  forse  apparir  potrà  del  liillo  sprege- 
vole un  nostro  dubbio  , che  in  quc'singhioui  nei 
«mali  mollu  si  giovarono  degli  acidi  minerali  Bor- 
ua,  Duncan,  Jacobson,  e il  dottor  Gola,  si  Irultas- 
se  di  una  uinopulla  scorbutica  predominante  (3). 

CAPITOLO  XVIII. 


A.VSOTAZIONI  D ANATOMIA  PATOLOGICA  APPAITEKCSTl  ALLE 
PBBVICIOSK  BXATOPIOICHE. 

1.  Il  cadavere  di  Prudenza  Uossi,  moria  di  per* 
nh'insa  pleuriliva  con  oinopalk  Ifiliosa,  olTit  lun- 
go i’as]>era  arteria  un  umore  ginliiccio  seliiiiinosu: 
poliiioiM  flaccidi,  e rnecolla  di  siero  giallognolo 
nella  cavità  destra  del  torace,  e lo  stesso  siero  nel 
pcrieardio.  :\ei  resUi  in  ipicslu  cavità  non  si  trova- 
rono inarralt  iiidizii  di  llemmusiii.  Nel  basso  venire 
la  cisliri'llc»  con  poi  abile  flava  e sciolla  ; la  faccia 
conraxa  del  fegato,  il  quale  era  poi  liiido  nei  suoi 
lembi  per  la  larglie/Au  di  mozzo  dito  , sfumala  di 
giallo  con  gran  fusione  di  bile  lungo  la  eapsiiin 
del  glissonio.  Lu  vicinanze  della  porla  cd  il  capo 

(I)  KkH  ^ Cfr4aint’nir  dcbilnrc  rii  sua  vita  allf  cure 
oalta  perizia  ilei  medieu  aaMMeuie  duUor  Kiigirpri 
oMimo  amiro  nostro.  K qui  dichiariamo  inoltre  , che 
alle  Kuangioni  delle  perniciose,  quante  ne  sono  rt- 
lll•■lnllrate  in  questa  stona,  superiurmenle  tootribui- 
ruiio  eo'ltiro  runsigli*  c cui  mrtiidoconiiiiionilc  di  ra- 
ra che  in  queste  o in  altre  nialailie  adoperavano  e in- 
riitraiaiiu  i medici  primari  il  professor  Scbo«li«m  , il 
dotii»r  Mucciiielli,  il  dottor  Deste.  Dobbiamo  però  tu- 
sirme  avvertirei  che  nriro»|x*tlale  Laierano  le  rnrr 
mediche  sono  quasi  interamente  governate  dai  medici 
as«islenlt,  e che  noi  net  ISSO  fummo  destinati  dalla 
<!i>niinissione  a far  le  veci  del  Primario,  e che  i no«tri 
l'rimaiii  medesimi  ne  lasciarono  il  più  spesso  Ubera  la 
pratica  intorno  a maiatlir,  che  scorgevano  essere  l'og- 
getto principale  delle  nostre  osservaziuni  E questo  ili- 
i taino  perctiè  gli  errori  commessi  si  imputino  a noi 
soli.  Ma  se  molto  dobbiamo  m que^ta  parte  di  studio 
MI  siggi  r>einpt  de'mciiiov  Jti  siguori  Primarii  , di  ol- 
iri'tiaiiu  gnaiiividine  siamo  debitori  agli  «luii  de’  no- 
stri « l•mp■tgMi  II  doiior  Viale  ai  piu  gravi  studii  foli- 
iiigrgiH),  con  noi  divideva  le  us»ervazumi  aita 
toinn'lie,  ì;  ->|iessu  ci  giovava  delle  sue  sagaci  «vverlen- 
/V.  il  medico  a»5i»tciite  dottor  Maccaouc  . dihgeuttaM- 


dei  puncri’iis  mvollohiiina  cellulare  mollu  spiigiin* 
^a  pinna  di  bollo  nci'ci;  grandi  assai  v.  pr«'leriiali  - 
ruii.  La  iiiilzn  ilaccida  c fucilo  a squagliarsi:  ì ^vasi 
del  veiilriculo  quasi  iiiicllnli,  lu  sua  cavila  o qiinlla 
del  diiudcno  inondale  di  colluvie  biliosa.  Il  rima- 
nenie  in  questa  cavila  apparve  prcssmdiè  s;iim.  Sn- 
galu  il  l'.ranio  e sollevala  la  ilura  madre  sullo  di 
essa  upparve  ah|iianlu  siero  Davo;  di  che  erano  poi 
piuiii  i veiilrieoli.  Nulla  parlo  poslerioro  dui  plessi 
coroidei  esistevano  pu  ciolc  vesrìrhe  ripiene  di  es- 
so fluido.  Il  cervello  e il  cervelieilo  un  parvero  as- 
sai molli,  nè  In  aleuti  vaso  bciioprimmu  la  benché 
menoma  coiicrciiuiio  poliposa, 

2.11  cadavere  di  Gellrude  Uergotì. moria  di  ponii- 
dosa  pleunlica  con  omuparia  fVniiMù  a , preMOilO 
nello  cavità  toracica  le  pleure  iiigrnssuU*;  d ptilmo* 
Ite  destro  rigonno  che  rieinpiv,'!  tnihi  la  ravilà  coi  - 
rispondente  c niUAirava  nolcfolmniie  le  improsiom 
delle  coste, cui  strali  interni  dello  quali  leiiacenieii- 
lo  crasi  congliilinato.  Kra  duro  e di  un  color  fuso» 
iieilu  sua  superiicie.  Tagliato,  riiii<'rii.i  suslonea  ite 
apparve  parimente  epalizzaln,  e compresse  le  fmi' 
dilnre  gemevano  sangue  c linfa  scliiinnosii  con 
Sirie  pnriilenle.  11  luhu  superiore  del  polimme  si* 
itisiru  iiuivasi  laleralineiilc  alla  pleura  u nella  par- 
ie anteriore,  congiimio  come  da  vari  legamenli 
rossi  c deiisi  divisi  fra  loro  e membranacei.  Nel 
basso  venire  non  vi  furono  a tiolare  strane  ro>e. 
Nel  cranio  esislevunn  gli  sles>i processi  di  lleiiiiiia 
sia  che  nel  pollo,  udereiuc,  elTusìoiie  di  linfa  san- 
guigna ne'veniricoli,  lurgenza  di  vasi,  ed  altri  m- 
mili  segni  de'qiiali  partecipava  eziandio  il  midullo 
spinale. 

D radaderc  <li  Cecilia  Mnnriiii.  morta  di  per- 
niciosa (Utfida  con  oinopaiìa  nervosa  , prcseitiò  i 
I leginiicidi  esleriii  abdoniiiiali  talmente  cumpres>i 
air  indentro  , che  uvrcsli  dello  che  conbacuiumo 
colla  spina  del  ilnrso.  Apertoti  ba>so  vciilre  , si  vi- 
I dero  le  inlrstina,  c maHsinie  il  colon, molto  più  an- 
I gusto  detrurdinario.  tl  fugalo  ipia  o là  illividito  , 

I (verò  molle,  inizi  smagliato  come  lo  .nltrc  vi>ccre  di 
questa  covilà.  A lìaiicu  dcirarlcria  spleuica  fu  irò- 
I vaio  del  sangue  rappreso,  nel  torace  i visceri, oltre 
; a unu  straordinario  siibrameiilo  u una  leggera  ac- 


I 


mo  neiroAservare  Ir  perntrittac  rbc  capitavano  ira  < 
Miui  matati,  ce  ne  ha  suventi  volte  data  cuiiirz/a  , «|- 
irctiaute  favurila  la  sloria.'  ti  siniiU*  direma  dairabi- 
tiAsiino  chirurgo !Óg. faccia. odel  sot  Sauliiii  che  avi'iii- 
rno  spesso  aiiiiori  nelle  radaverirbe  seziimi/e  dei  gu>- 
vaoi  sludrnii  Bagli,  Gdasazii,  Capucrelti.Atrsanodn, 
MoUalii,  che  tra  gli  altri  SI  dislingurvaou  |ier  ainure 
allo  stillilo  c boioà  d'iiigegiio.e  dohhiamu  loro  lum  |»o- 
rhi  aiuti  ucl  raccugUore  le  storie  delle  nostre  perni- 
ciuse. 

! (2)«1tasacpc  paraprhrnitidem  post  purgalam  <va- 
« lis  alvom  Qique  praerordia  vlrii  iu  tertianae  fehrts 

• rfgidares  arcis»siones  dwiiwe:  esse  vero  paraprhe- 

• nitidrm  ab  impura  roUuvie,  quae  eircutn  prarcor- 
« dia  coUU,  alibi  a me  dirtum  est.  NetVue  verum  est 

• quod  riicilur  a i|uibii«dam,  niillam  paraprlieiiitiiirm 

• niAi  et  mtleinniato  djapragmate  esse.  Nou  emm  4le 
■ re,  sfd  de  verbo  l'oiitruvcrsiam  movriit  qm  iil  stm- 

• tiiitit.  a Carlu  2»irak.  Obscrv.  de  E iiitcriit.  cap  W 
pag.  107. 

(3)  Vedi  Slitria  rii  iin  rri>nirosiiiglit«,fzo  giiAritn  lot- 
l'iisu  dell' a<  idu  SoHi-rii  u,  dei  doti,  tl  U«da  Aouati  di 
Uiuudei-  voi*  XWMII.  pag.  1>U,  IHia. 
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quusa  ('fTu&ionc  nelle  pkiire.  allro  Hi  rirnrdcvole 
limi  AfTerìroiio.Nei  menire  >i  «egavii  il  cranio  uscì* 
v.i  «tiM  »Aiigii«%  il  quale  si  ita  rmTollo  ira  l'ipocra- 
l'io  0 la  (iitra  madre;  srupcrlo  il  corvello  fu  (rovaio 
alqiinriio  «ioprcsso  da  altro  ^^angue  rnccollo  sulla 
Mhi  sii(i«*rli«'io;  linatmcfilo  una  racenllii  maggiore 
M*  no  trovò,  e alquanto  congelala  sotto  il  lobo  po* 
Merioro  deirornisforo  destro  sopra  il  cervelletto,  o 
ve  n'rra  dHt'aggnimato  anche  dove  la  midolla  e> 
sce  iIhI  cranio.  Praticale  ivi  sopra  delle  abliiiioni, 
si  csiimmò  la  sostanza  cerehrule  . e fu  trovala  te* 
jiora  olireimMio  e cascanle,  c simile  era  quella  del 
cervelletto,  midolla  oblongala  , c spinale.  Sicché 
SI  dedusse  che  coleste  cinnrnigir,  fncili  ad  incon- 
trarsi nelle  algide,  avvengano  tion  per  flogosi,  di 
I he  non  sono  in  lai  casi  sicuramente  un  indìzio, ma 
ticr  la  contra/ioiie  dc’vasi  sumilanci  clic  nell*  al- 
gida è il  massimo  grado,  c per  il  consognente  mo- 
vunciUo  del  sangne  rcspinln  ne'  grossi  vasi,  i quali 
tacili  ad  isniagliarsi  nc'loru  tessuti  diciio  ragione 
a cotesti  vei  '-ameiiti  sanguigni, cfTelli  allora  di  spas- 
mo e d'nlonia,  , 

i.  kScI  cadavere  di  Caterina  Arnadìo  , morta  di 
perniciosa  sinco|>aie  con  ornopaiìu  /loqisltra.apcr* 
togli  il  petto,  si  trovò  il  polmone  destro  legger- 
mente  aderente  alla  pleura  costale  e alla  siiperti- 
ric  convessa  del  diaframma:  il  sinistro  libero  di  a- 
derenze:  molli  o c.olorili  amheduc  iiutiiralmenle: 
nel  sacco  del  pericardio  non  molto  siero  : il  cuore 
j'iò  duro  e voluminoso  deironlìnario;aperle  le  au- 
ro-ole c i ventricoli  si  trovò  in  ambedue  una  so- 
Muiizu  poliposa  parte  sanguigna  c parte  quasi  car- 
nea, clic  niiaccala  con  aleimc  braneiiie  ni  faseetti 
muscolari  dei  veiitricoli  non  solo  si  prnltiiiguva 
iieirarcaladeiraorla,  c su  per  la  cave,  ma  in  que- 
sta saliva  sino  al  bifarcnmenlo  Iugulare  , e qui  si 
divideva  co'vasi  della  vena  miHlesiina.lalmnntcchè 
tagliali  i due  vasi  nel  punto  in  che  si  dividono  per 
dare  le  Iugulari  esterne  , c tratti  fuori  i lilninenti 
ndiposi,  i quali  discesero  con  molla  farililà.  qucl- 
o delia  parte  destra  fu  trovato  lungo  Ire  palini  cir- 
ca, quello  della  sinistra  due.  Presentavano  lo  (ìgu- 
ra  di  im  lungo  verme:  orano  ora  di  sinillura  va- 
scolare, or»  fibrosa  opaca,  e a qualrlic  Indio  con- 
tenevano de'liilorzoli  sanguigni  iierieei,i  quali  lun- 
go il  litamento  ora  si  trovavano  soli  ora  aggruppa- 
li Tcrmmavauo  ambedue  in  ima  soiiilissinia  pun- 
ti. Eseminsla  In  parete  interno  del  vasi  ehe  lì  con- 
leiievmio  olTeriva  frneee  di  flogosi.  .'Sci  basso  ven- 
tre nidi»  di  ricordevole.  A|icrlo  il  cranio  si  vide  un 
gran  ninnerò  dì  vasi  sonili  ripieni  d'uii  sangue  ver- 
mìglio, c serpeggianti  latcralinenle  Ira  le  parli  la- 
terali delia  dura  madre  c le  pareli  dei  cranio.  Uno 
strato  di  linfa  concreta,  tremola,  in  forma  dì  falsa 
nienibnina,  della  spessezza  di  una  mezza  linea  ve- 
lava tanto  la  parte  destra  che  sinistra  della  riiem- 1 
hrana  aracnoidea.  Si  trovò  la  sostanza  del  celahro  | 
ini  po'duretla  e spalmat.i  da  poca  iiiifa  coagnlabi*  i 
lc,ed  uua  elTusioB^-di  siero  sanguiguu  noi  vunlii- 1 


coli  laterali  clic  le  riempiva  quasi  affatto.  Un  Ui« 
stravaso  sieroso  si  rinvenne  anche  nel  leree.e  quar- 
to ventrìcolo,  c iieilu  base  del  craoio,ÌQ  oorriapoo* 
densa  della  midolla  atluiigala,e  n’emanava  ancora 
il  canale  vertebrale.  * 

5.  Il  cadavere  di  .Anna  Maria  Tartanni , morta  di 

ficrniciosa  dio/bretica  con  omopaUa  /logistico,  of- 
er)  nella  cavità  toracica  solo  di  conleinplabilc  i 
polmoni  ambedue  d’un  color  rosso  bruno,  e la  su* 
perUcie  esterna  del  pericardio,  e solo  a siuUlra, 
che  vedeasi  rosseggiiinte  pei  rotiiimi  vasctiini  god- 
ìi di  sangue.  Non  avendo  trovato  cose  mollo  noia- 
voti  nemmeno  nel  basso  venire,  passammo  all*  a- 
pcrtura  del  cranio.  Dalla  parte  p^teriore  e destra 
la  dura  madre  apparve  crassa,  di  color  rosso  coi 
vasi  inoilu  turgidi  e di  toniche  più  spesse,  alquan- 
to coloriti  iiell’iidenia  superlicic,  o pieni  di  sangue 
c d’aria,  be  meningi  erano  in  varH  luoghi  lungo 
la  sutura  sagittale  aderenti  tra  loro  o colla  sostan- 
za del  cervello.  E questa  era  più  dura  c cotisislcii- 
tc  del  consueto,  di  colore  più  rosso  , ossai  provvi- 
sta di  sottili  vasi.  V’era  deiracqua  rossigna  entro  i 
ventricoli.  Alla  stessa  condizione  Irovavasi  il  cer- 
velletto. Evidentissimi  indizi  dì  stasi  sanguigna  no- 
tammo luntjo  il  trullo  cervicale  della  midolla  spi- 
nale, la  cui  sostanza  fu  trovala  come  invischiata 
colla  pia  madre  che  la  irivcsliva;  la  quale  membra- 
na in  alcuni  punti  sembrava  aspersa  di  umori  co- 
me puriforrai.edi  suoi  vasi  sanguignierano  cosi  lur- 
gidida  parere  iniettali,  segnatamente  nella  faccia 
posteriore,  c turgidi  trovammo  pure  alcuni  ùl  quei 
vasi  sanguigni  clic  accompagnano  i nonri  spinali. 

0.  Il  cadavere  di  Francesca  Papalolti,  morta  ili 
perniciosa  eMoUoicA  con  omopaira  twrimUrn^  of- 
ferse entro  al  torace  t polmoni  come  maeclibiti  ili 
iachioslru,  c senza  veruna  adef^nza  collo*  plevirc. 
Nel  pericardio  giu.sta  misura  di  siero,  ma  il  ciiure 
iloscio  oltre  ogni  credere,  o d’  un  colore  azzurru- 
giiulo  alrcslerno.  Conteneva  noi  destro  venlnc<'lu 
un  gru.sso  grumo  di  sangue:  Tarteria  polmunaie  i»- 
gliata  Idm  iò  scappar  fuori  del  sangue  cosi  fluiiln  e 
con  tal  inipolo,  che  pareva  uscisse  da  un  vaso  d im 
uomo  vivo.  Notabile  lu  l'arco  deH’aorla  che  si  tro- 
vò macchiato  in  vani  luoghi  di  cnchimòsi  , cmnc 
fossero  state  larghe  petecchie.  Apertosi  il  vi-nire 
non  vi  fu  da  osservare  che  il  fegato  , il  quale  pre- 
seiiluva  nella  siipcrUcic  convessa  ablunglie  strisce 
di  color  russo  cupo,  che  si  dirigevano  dall'aliu  in 
basso;  egli  era  di  più  ingorgalo  di  sangue.  Entro 
il  cranio  la  dura  madre  ci  si  olTerse  increspai».  La 
pia  madre  poteva  sollevarsi  con  facilità.  Il  cervello 
era  nella  sua  lotalilà  floscio  assai  e di  un  colore 
smorto.  I ventricoli  deslro  c sinistro  dogli  cmUferi 
erano  turgidi  di  un  umore  acquoso  verdognolo,  l.o 
stesso  umore  inondava  la  cavità  inlerna  deli»  co- 
lonna vertebrale,  in  che  da  csdissìmc  mendtra- 
nu  rivestito  seorgeusi  molle  c flaccido  il  uiidoiio 
spinale. 
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DELLE  PEHNICIOSE  MEiMNGOG ASTRICIIE. 


CAPITOLO  I. 

DKLIA  PEUUCIOSl  EMETICA. 

I.  Lo  perniciosa  cmelifo  fu  osserraln  e diligen- 
tcmriilc  (lescrilta  dal  Morion.  c da  lui  trallaln  cut* 
In  Gorlccciu  c gli  oppiati  (1).  La  nuviTiiruiio  fra  le 
perniciose  il  Saumges  c il  Borsicri  (2).  Carlo  Sirak 
nc  dà  unti  storia  esattissima,  in  clic  si  vede  aver  e- 
gli  doNuto  aiictiersi  allo  sii^so  metodo  (erapeiilìco 
del  Morton,  in  quanto  cioè  all'  unire  gli  nntispus* 
modici  alla  china  (3).  Pietro  Frank  nel  libro  dei 
prollijvi  parlando  del  ìorniln,  ne  ha  detto:  « iNmi 
a è di  minor  dignità  l'iirgomcnlo  che  si  ha  del  vo- 
• iiMio  che  iiasciMlairarrresciiila  sensibiliU  e de- 
ce holezza  specialmeiito  del  veniricolo  nella  feUbre 
e inltìTmiltenle  emetica,  nella  quale  uno  sfrenato 
c tnn  periodico  vomito  rostiUiisce  il  principale  sln- 
(T  tomn  delta  febbre,  da  vincersi  quasi  piu  presto 
« dulia  tiriè  dell  oppio,  che  da  quella  della  stessa 
(T  scorza  periivlann  (i).  a K (tinse  ppe  Frank  non  la 
conia  solamente  Ira  le  perniciose,  ma  Ira  questo  la 
tiene  per  la  più  mortale,  inferomnea  pemictoioa 
ea  quae  emetica  dicitur.magia  tiinem/o  (5).Quaii- 
tunque  però  cotesti  osservatori  vadano  per  la  mas* 

f:iure,  c siano  di  fede  degnissimi,  iiutladimenu  l'A* 
ibcrt  nel  suo  Traiiulo  dimcniica  dei  tulio  la  per> 
tiiciosa  emetica.  La  quale  a Roma  specialmente  noi 
}ild>iumu  o>scrvato  spesse  volte;  ed  in  confronto 
dello  altre  perniciose, l'abbiamo  travato  meno  pre- 
cipitevole c ribelle  alla  cura. Per  il  che  non  possia- 
mo convenire  nella  sentenza  di  Giuseppe  Frank, 
cidessa  sia  delle  più  fatali.  Il  pericolo  delle  perui- 
ciose  non  Ulà  in  ragione  del  sinlomu  die  lo  spcci- 
lica,  ma  in  ragione  della  omopaiìa  che  loro  si  fa 
compagna.  Noi  daremo  rcscnipio  di  una  gravo  ter- 
zana emetica, cui  Irovammo  congiunta  la  omopalia 
flof/iiUcu.  cuinpiieazione  clic  assai  di  frequente  è 
«cenrsa  ulta  nostra  prniica  in  f|ucsto  genere  di 
f'bbri. 

2.  Garnlino  Grizzuli,  di  onni  23 , marilnla  , non 
aveva  mai  fallo  Hgliuoli,  di  sano  tcinperamcnlo  , 
lavandaia  di  mesliero,  si  presenlù  nel  giorno  20  di 

(I)  De  proirif  Tcbr.  intcrm  pmio  Itisi.  3. 

(2)  Iter'Aieri  Op  rii.  voi.  I.  Lntriira  Sauvajtc^ì. 

^3;  Obscrv.  lucd.  dv  f.  mu-rmiit.  Oapiiutu  Vili. 


agosto  del  1821  al  nostro  ospedale  c vi  fu  accolta. Ks- 
sa  aveva  forte  febbre,  calure  urente, rossa  hi  volto, 
cefulèa,  ansietà,  polsi  pieni  c durelti:  doglia  acer- 
ba alla  bocca  dello  slomucu  su  cui  non  polca  sop- 
portare neiiimcnu  la  mano  csploralrice  del  medi- 
co. Le  fn  falla  una  sanguigna  di  0 unric  , c il  san- 
gue apparve  velalo  di  cotenna,  e separò  poco  sie- 
ro. Nel  21  sintomi  calmati,  febbre  rimessa:  accusa 
amarezza  di  bocca:  ha  la  lingua  sonlida:  è inclina- 
la u vomitare:  tuttora  si  lagna  d’un  poso  allo  sto- 
maco. Ordinatole  un  purgante  salinu  lo  vomilò,roii 
insieme  delle  nerome  giailiccie  o amarissime.  Nel 
22  è sotto  alla  nuova  febbre,  che  nel  primo  sladio 
la  percuote  con  un  vomito  sì  violento  , che  cade 
spesso  in  languori  e svenimenti.  Apparso  il  calore 
il  vomito  cede.  L’inferma  in  questo  dtdira. Alle  due 
ore  pomerediane  è cessata  sullo  profusissimo  su- 
dore l’accessione.  China  in  neve.  Ebbe  un  dcli- 
r^uio  sotto  una  evacuazione  ventrale  verso  la  sera. 
Nel  24  segue  l'accessu  febbrile  clic  aveala  assalila 
nella  notte.  Il  vomito  è impetuoso  e mortale  , le 
materie  vomilate  hanno  qualche  striscia  di  sangue. 
Sudori  freddi,  perdita  di  pulsi  ; pallore  e angoscia 
di  morte.  Pittime  di  giaccio  allo  stomaco.  Mistura 
cardiaca  accresce  il  vomito  e lo  spasmo  dot  ventri- 
colo. Si  fa  masticare  e deglutire  de’peizi  di  ghiac- 
cio airioferma,  e conciò  pare  che  il  vomito  rallcn  - 
ti  e Tambascia.  Verso  sera  suda  e si  scioglie  il  pa- 
rossismo. Sì  ripetè  la  china  in  neve.  La  mattina 
dei  25,  dopo  aver  passata  una  notte  quieta,  fu  tro- 
valo il  polso  in  larga  remissionc.il  vomito  più  non 
era.  Alle  ore  18  ritornò  la  febbre  ma  discretissi- 
ma. Il  ghiaccio  manicala  frenò  tosto  il  vomilo.  Al- 
la sera  copiosi  scarichi  d’nrinu.  Il  giorno  26  api- 
retica. Nel  21,  non  tornala  la  febbre,  entrò  in  cou- 
vulcscetiii.  Pari)  ai  4 di  settembre  tutta  guarita. 

3.  Quelle  medesime  misluru  cardiache  usale  in 
lai  casi  con  vantaggio  dal  Blorloii,  dallo  Slrak  , c 
consigliate  da  Pietro  Frank , riuscivano  daiinevoli 
assai  nella  nostra  penneiosa.  Nulla  quale  al  con- 
trario ci  giovammo  e del  salasso  c deiriipplicazio- 
ne  esterna  del  ghiaccio  ; cd  il  medesimo  ghiaccio 
fallo  masticare  c inghiottire  airinfcnna  ci  valse  co- 
me un  solenne  aulcmclico.  Dal  che  siamo  in  di- 

(I)  Epitom.  De  profluviis.  $ 666. 

t5)  Fraz.  nied.  uoivcri.  Edil.  Taurincus.  voi.  1. 
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mio  di  dedurre , che  di  omopjiUn  spasmo-atonica 
fossero  accompagiinle  le  tersane  emetiche  Irutlalc 
da'sullodatì  autori  colla  corteccia  e l'oppio,  c da 
omopalìa  jìogistica  fosse  accompaguula  la  nostra. 
E per  verità  (felle  molte  che  curammo  , solo  qual- 
che rara  volta  s' incontrò  css<‘re  quesie  inlermit- 
lenii  prodotte  da  colluvie  biliosa  o gastrica  ; ma 
le  piò  ovvie  furono  accompagiiulc  da  qiialc.hc  ben- 
ché lieve  grado  di  nemmasia.Oliredichè  dii  ha  po- 
sto iiienle  alla  storia  che  narra  Pietro  Frank  d'  un 
vo{iiilu,  ch'egli  Iraliò  come  gastrico,  e in  realtà  di- 
pendeva da  una  costituzione  scorbutica  deil'iiifcr- 
m.i  che  dovette  soccombere  , non  tarderà  a conce- 
derci che  alla  iiilcrmiUeule  emetica  si  unisca  ta- 
lora anche  la  omopalìa  scorbutica,  a Lo  scorbuto 
K poi  ( dice  Frank  ) vi  offrirà  di  quando  tu  quando 
u simili  fallaci  sintomi  (iciraffeltu  veiilricolu;  nè  di 
($  questi  si  dovrebbe  qui  parlare,  se  non  cc  lo  im- 
« ponesse  la  rimembranza  di  un  crrure  già  da 
« molli  anni  danni  commesso. (I)  » .Noteremo inol- 
Ire  qui  di  trapasso. che  lo  stesso  clinico,  ira  le  cau- 
se del  vomito  consciiMiuie,  ripone  eziandio  fe  af^ 
fezioni  della  midoUa  spinute  (2). 

CAPITOLO  II. 

DKLU  PKlXlCiOSi  CÌM1AL6IC*. 

1.  Estesa  di  mollo  ò la  Iclleraiura  della  perni- 
ciosa curdialgicn,  come  (|tiasi  di  tutte  lo  altre  com- 
pagne che  hanno  uoine  dal  Torli.  Ondechè  noi  qui 
non  diremo  che  I nomi  de’più  illustri  dot  l' Inimu 
osservata,  e degli  storici  di  essa  più  ragguardemli. 
Il  CompurcUi  trovò  ne'libri  d’Ippocrale  (3)  lati  iiv- 
verlcnze  , che  convicii  dire  clic  (|iiell'  aulico  più 
volte  a'incoiilrusse  in  siinii  genere  di  febbri.  E noi 
iie'suoi  aforismi  leggiamo:  Infebrihus  circa  ven- 
/rtciilum  fortis  aestus , el  orts  ve/Wricuii  dolor  , 
matum.  Ed  altre  analoghe  circostaiue  avvertite  u 
trovano  anclic  in  altri  dc'librì  mioì,o  a lui  attribui- 
ti (i).  Lluudiiio  dopo  molli  altri  lasciò  anche  egli 
iioUito  d'averle  osservale  più  volte:  L'ofnplures  fe- 
Ine  teitiana  laboranles,  propler  febris  matitóon, 
ex  :tnbsctfnenle  cardiaUfia  perdilos  cidi  (5).  Ma 
le  descrizioni  che  ne  detic  il  Torli  facilracnle  oscu- 
larono il  nieiito  degli  storici  innanzi  a lui.  Egli  ne 
adduce  cinque  esempi.  Oliredichè  volle  aggiunger- 
ne allri,  a Ini  dal  Ferrarlo  e dal  Clerico  comuni- 
cali, c descritti  con  pari  diligenza  delle  proprie  dìL 
Il  suprannuininalo  Comparetti  ne  scrisse  audi'egli 
una  osservazione  inlercssanlissima  (1).  Dietro  a 
questi  nc  andarono  Borsieri(8),  l.miUcr  (0),D'.\ijri- 
vil  (IO).amhcdueiFraiik(n),c  il  signor .\liberl(12). 
Jkia  Ira  <|uesli  moderni  niunu  s'  è abballiilo  in  mi 
caso  di  perniciosa  cardialgica.clie  avesse  in  sé  mag- 
gior slianozza  di  forinn  di  (piello  che  venne  de- 
scritto dal  Nulnriaiiin  nel  suo  libretto  di  osserva- 
zioni da  noi  più  volte  citato.  Laonde  crediamo  di 
far  cosa  grata  al  lettore,  inirunJo  sempre  alla  mag- 
li) Fpiiom.  cil.  Dei  prafliiv.  Vernilo,  663. 

(2)  0|i.  di.  S 66t. 

(:t)  De  mnrbiH  popuUrihus  eie. 

(t)  Aph.  4i,  4.  • Frorrhel.  Text.  76  Progn.lib.  3. 

l’r  rfhrl  Trxi.  36- 
(.t)  r.l.nidtn.  Ilcspr»n<-.  7. 

(6)  s|M>cial.  Ltb.  IV. Gap.  i.  Hrslofiac  navi- 

ter  comiiuiiikalav. 
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giure  utilità  che  ne  può  venire  alla  doilrinn  UcHo 
lebbri  che  noi  trattiamo,  di  porlo  qui  in  luogo  doi 
nostri,  iiiuno  dei  quali  lo  agguaglia  per  la  singolu- 
ri(à  dc'siiKomi.  E ciò  faiu:iamo  tanto  più  voloniicri, 
in  quanto  il  prezioso  librcUo  del  NuUriauui  c co- 
nosciuto do  pochi  (13). 

2.  Paolo  Basili , giovane  sanguigno , tornato  do 
<t  Tcrrarina  nel  I luglio  1782,  lavorava  la  camp;i- 
n gna,  (|uatnlo  in  un  subito,  dopo  il  mezzodì,  sentì 
(I  come  un  colpo  nel  capo  deiromero  sinistro,  che 
« a guisa  di  un  fulmine  rapidamente  n'andò  al  pet- 
n to,  c spgnutaincnte  pel  lato  sinistro  , c venne  a 
a ferir  violentemente  lo  stomaco  c i\  ventre. Noi  lom- 
a po  stesso  ai  sentì  speziare  le  ginocchia^  cadde, 
« si  raffreddò , e coprendosi  di  un  gelido  sudore  , 
« tra  prnfnudi  sospiri  ed  un  cupo  lamenlo  svenne, 
n Uicuperalo  l'uso  dei  scusi  iiccqsò  un  dolor  cur- 
ii dialtjico  inso//rtbi/c,unu  tiratura  inicriiu  nel  ven- 
« tre.  cli'esseihiosegli  subito  gonlinlo , purea  che 
« volesse  crepargli,  dolori  atroci  lungo  il  tratto 
<i  della  spina , e maggiori  nellu  regione  dell'  osso 
ff  sacro,  ed  in  tulle  le  giunture , le  quali  sembra- 

R vano  vicendovuliiicntP  distaccarsi.  Lo  tiraiincg- 
e giavauo  i granchi  uoU'  estremità  : e si  (u^nucu 
n come  Sé  tutti  i capelli  animati  da  una  forza  ccit- 
n trifuga  avessero  voluto  sradicarsi,  e scappar  a 
a guisa  di  tanti  spitti  viotenteinenie.  Tulio  tro- 
ie mava.  1 polsi  crono  lardi , piccoli , stretti  e pro- 
« fondi.  V era  un  continuo  sforzo  di  vomitare  , ii 
e vtiiilrc  chiuso,  tiieutc  d'orinn.  Nel  giuruo2  lulD» 

(t  era  lo  stesso.  Era  sovraggiuiita  ima  gran  se\c,vuv 
« dolor  crudele  mdia  regione  delfìi  vescica  con  du- 
ff  rezza.  11  meteorismo  cresciuto.  L'eslrcmilà  fred- 
R de.  Il  sudore  viscido  c freddo.  I polsi  convulsi  , 

R prufoudi  c irregoiari.  Mente  sana.  Agitazioni: 
a coutimta.  Si  dichiarò  la  febbre.  Tremava  c sbnl- 
R leva  i deiili.  Finalinente  essendosi  con  vur]  aiuti 
R dissipato  quoto  stalo  convulsivo,  cedè  il  uu'te<>- 
ff  risino  , lo  spasmo  della  vescica  , e venne,  fuon' 

R i'urinn  carica  e torbida.  Verso  sera  cninparvoun 
« prurito  molcstis>iiuo  verso  ('  cslremità  iufuriori 
ff  con  i|ualctie  macchia  livida  c rossa  sparsa  qua  c 
R là  ; Oli  i polsi  si  fecero  un  poco  più  regolari  ed 
a eslerni.  Nel  terzo  giorno  era  rimasto  l' incomodo 
R delle  giunltire,  la  cardialgìa,  ed  il  prurito  dolio 
R cslremità.  Il  polso  febbrile,  ma  più  aperto  c re- 
{(  golare.  L'orina  torbida.  Il  giorno  rivenne  la  feb- 
R Uro,  Quarto  gionin.  Non  prima  di  questo  si  dif- 
R fuse  il  calore  per  tulio  ii  corpo. Poro  dolore  ave- 
R la  nello  smmaco.  Il  sudore  era  caldo  e saiulovo- 
« le:  pure  tornò  la  febbre  con  aggravio  del  dolor 
R curdiati/tru.  Nel  quinto  lutto  era  svanilo.lìeslava 
R un  piccolo  senso  doluruso  alle  giunture  : il  pru- 
R rito  ai  piedi, ed  un  rormiculiimi'iilo  .sopravvennio 
R per  tutto  la  periferìa  del  corpo,  /t  dolore 
R itMiro  era  pocUissinio,  e qiie.sin  s<du  durò  lino  st- 
X r cstrnguiineiUn  del  fuoco  febbrile  , vale  a due 
R nel  diciassetlcsimo  giorno  s. 

3.  Sebbene  il  Nulariaiiiii  non  indìcbi  qui  di  <]ual 

(7)  Risconlri  medici  delle  febbri  Urvatc. 

(Al  Op.  e loc.  I il. 

(9>  llt'^i.  med.  bionn.  Cis.13.  18. 

(in>  Dissrrl.  dr  frbr.  ioterm.  nialigO.  1763. 

(Il)  0(»crc  t luoghi  cil. 

(1*2)  TraU.cil.  Voi.  I.  Art.  3.  p 21. 

(13)  NoiAriimii  Osner.  sulle  febbri  di  muiaz.  lufrr- 
m-)  3.  13.  p*g.  I». 
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c^nrrn  <lì  rimcili  si  v»lr<:sfì  omlr  ciMiibìUIrre  qursla 
r<‘Ì)liro,  cs>sc'nilo  sialo  suo  costume  di  dar  solo  nel*! 
riillinio  tl(d  suo  opuscolo  un  rapido  rciino  del  me* 
lodo  di  cura  in  liiUc  ndopcralu  g>‘Mcralmentc,nul'  | 
l.-itliincnn,  fnlia  rnnsideraiionc  al  Icinpcramciilo ' 
doirinrermo,  ad  alcuno  de’  siniomi,  e massime  al  { 
dolore  nciiiissinio  della  spina»  e all’esantèma  ouasi 
rrìlirn  die  nelle  esireinila  con  prurito  si  genero  sin  I 
dal  secoiidu  giorno  (Iella  febbre,  sembra  ben  fon-j 
dato  il  snspeiio  die  nel  suo  caso  si  Iraltassc  d'una  i 
cnrdialgln  cnii  qualche  poro  d’innammulorio  rom*  ' 
lunata.  K questa  storia  vate  di  più  a dimostrarci 
rliinrnmenle  . clic  il  rcnlro  della  OogosI  roiigiunla 
fosse  allo  spinai  midollo.  Simili  o questo  del  Nola- 1 
riuiuii  ili  quanto  alla  uniopalla, furono  i cast  accen- 
nali nella  nostra  Lettera  al  Tummasini  di  don  Do- 1 
niniico  Seralini  cappellano,  e di  Giovanna  Conso- 
lali inrcrmicra  del  nostro  ospedale,  i quali  furono 
Iraltl  dulia  perniciosa  eardialgica  con  due  salassi,  e | 
ripetnla  applicazione  di  saiiguisuglio  alla  regione 
del  cardias,  e rbiiia  sclolla  in  acqua  di  neve(1). 
.Ai  cofiirario  Ibirbara  Mugaloltì  venula  ai  due  d’ago* 
sto  del  182<.giuvinella  di  13  anni,  presentò  il  caso 
di  cardialgia  congiunto  con  omopulia  ùdiosa.  Gli 
aiili>pasinodicÌ  combinali  alla  diina,  dati  dopo  il 
primo  parossismo,  avevano  ridotta  questa  giovine 
ail'ullimo  nulo.Ltia  vcnirulo  evacuazione  die  ebbe 
con  molta  miligazione  del  sìnloma  eardialgico , ci 
d«>tcrniiiiò  iieil'apiressia  a dare  un  pneganlc  di  sol* 
fato  di  magnesia. Tre  secessi  biiiosi  abbondanti  con 
uiruni  venni  decisero  dot  miglioramento  della  per* 
?iirir»<i,  anzi  del  suo  pronto  passaggio  in  iiilcrmil* 
lente  benigna.  Ai  dodici  dolio  stesso  mese  parli  a* 
piri'lira. 

4.  Dovonsi  considerare  come  varietà  della  per- 
niciosa eardialgica  quelle  febbri  iiilorniiUeuti  gravi 
tidht  quuit  il  dolore  si  fissa  propriamente  alio  sto- 
maco, e non  lassù  verso  il  cardias,  e ebe  per  di- 
sliiigiieric  dalie  vtu’o  cardialgidie  il  Torli  nominò 
rordincue  gpuriac.  Il  Morton  ne  dà  un  fsei^io  no* 
Iniiiiissiiiio  nella  storio  sedicesima  (2).  E il  Torli  ne 
ri|H>ria  ancora  un’  osservazione  falla  dal  celebre 
Yallisnieri.  Dolorem  venlriculi  nceròtssimum  sfa- 
ta bora  quaqualibel  rccurrenteni  corfice  feiieUer 
a sotertùsimo  rcrum  natiiratium  aerufatore  efa- 
rissimo  sctficel  Kaftisnìerio  sanofum  legi  (3),  noi 
la  oss4*rvainmoin  certa  Speranza  Ricci  cumpugnuo* 
la  , nella  quale  il  dolore  acerbissimo  unito  a un 
stmso  di  biucianienlo  allo  scrubicolo  del  cuore, 
|iiuiloslndiè  (/ostrocfinia , ci  piacque  di  nominare 
ptroxi.  misera  diceva  di  avere  ciilro  allo 

stomaco  dc’carboiii  roventi.  Le  mignatte,  il  gliiac- 
rio  dentro  c fuori  somminUiralo  , e la  china  alla 
dose  di  uironcia,  Iroucaronu  la  febbre  dopo  la  ter- 
za accessione. 


(I)  Della  flog.  nelle  febbri  int.  pern.,  p.  39. 

(!ì)  De  pruleiform.  eie.  bit.  16. 

(.t)  Therap.  S|iec.  lib.  V*  cip.  VI. 

(t)  Morton.  De  prnicif.  eie.  7.  8,  0. 

(.11  t orli,  TherAp.  sp.  Iib.  IV.  cap.  i Imi.  1.23 
lì)  J>i  l*.  Frank.  K|ólotn.  de  prolluviis.  Ord.  IV. 
lìfii.  ili.  Fholera. 

(7)  (!umpar<'Ui  Uisroulri  meiliei  delle  febbri  lar* 


CAPITOLO  III. 

DCUA  PKlunClOSA  COLCOICA. 

1.  Le  cause  generali  che  bene  potrebbero  deno- 
minarsi cosnitebe,  o le  occaslunuli,  c fors'aiicho  le 
prossime,  che  producono  alcune  malallio  proprie 
dei  tropici,  sono  di  tanto  simili  a quelle  che  produ- 
cono la  perniciosa  nel  suolo  romano,  che  a noi  po- 
chi dubbi  restano  per  non  credere  che  il  ebotera- 
morhìut  delle  coste  oricnlali  di  America  c doir  In- 
die, non  sin  per  rispcllu  alla  simiglianzn  delie  ca- 
gioni moi  buse,  alla  periiicinsa  eulcricn  siinilisMmo. 
1 dubbi  poi  si  sminuiscono  ancor  di  più.  se  si  pa- 
ragoni d'oiitrumbi  i morbi  In  sinlomalologia.  A lai 
che  udendo  noi  lo  doglianze  de’medicj  stranieri  ri- 
piiUlissimi  inioriio  allo  stragi  grandi  d’  un  morbo, 
coniro  al  quale  non  è coiiosciulo  ancora  il  rimedio, 
saremmo  per  gridare  sin  di  qua,  che  si  sperimen- 
tasse In  corteccia  peruviana,  nella  quale  corno  è lo 
specifico  della  perniciosa  colerica,  cosi  foiVanclic 
il  sarebbe  del  morbo  cholera  orienlalc.  Su  di  dio 
volentieri  toriierrino  n parlare  nel  libro  secondo. 

Infraltanlo  ne  bisogna  ricordare  quanti  c quali 
sicno  gii  osservatori  e gli  slorici  i più  ragguarde- 
voli della  perniciosa,  chequi  por  noi  si  considera. 
E va  a tulli  innanzi  Riccardo  Morlon  <4) , il  quale 
ne  delle  tre  esempi.  Poscia  il  Torli  che  nella  sin- 
golarità delle  sue  tre  osservazioni  le  supera  (5).So 
non  che  stando  egli  alle  minute  analisi  del  suo  irm- 

fio,  si  piace  della  diITcrenza  tra  la  colera  umida  e 
u secca;  diffcrctiza  sebbimc  rispettabile  per  l'nnli- 
cliilà  tua  , oggi  con  buona  ragione  disgradila  da 
Pietro  Frank  (6),  e da  nitri  assai.  11  Coinparclli  no 
descrisse  iiiiu  storia  inleressantissimn,  perocché  la 
malattia  cominciò  con  una  iiitermillcnlo  colica  , 
quindi  pa^ò  in  colerica  , segnila  (mscia  da  una 
lenta  epaiUc  (l).t’inlermittcnlecoierica  venne  an- 
cora esaltnineiitc  descritta  dallo  Slrak , e ne  delle 
due  istorie  (8).Si  legge  poi  con  molto  profitto  ima 
storia  dio  uc  raccontò  il  Nolartanni,  nella  quale  la 
perniciosa  colerica  vedesi  congiunta  a fierissimo  c 
mortale  singhiozzo  (9).  No  parlano  quindi  ni  solilo 
il  Dorsiori  (IO),  i duo  Frank  (I  l),Aliiierl  (12),  Bar- 
zciloili  (13),  e quasi  tulli  I pirclologìsti , che  dopo 
il  Torti  toccarono  delle  peniiciosc. 

Questa  febbre  accompagnala  da  colera  alTaeciasi 
a Roma  tra  le  prime  perniciose  per  lo  più  in  ago- 
sto , ed  6 tra  le  romano  febbri  una  dello  più  fre- 
uuetili  a iocontrarsi. Gli  errori  dietetici  por  lo  più  le 
diiimo  niossa  , c soprattullo  la  repressa  perspira- 
lione.  Talora  la  perniciosa  colerica  ( noi  abbiamo 
osservato)  non  ha  che  un  solo  parossismo,  ed  è ma- 
ialila e crisi  nel  medesimo  lempo.  Un  facchino  del 
nostro  ospedale,  do^o  avere  nel  giorno  sudalo  as- 
sai , e seolendemlnsi  verso  sera  oppresso  dal  eal- 
du,andò  a ricovrarsi  alla  frescura  del  oralo  di  San- 
tacroce, Ut  presso  a purta  S.  Gìovqìiìiì.  Qui  ritira- 
vate. 

(8)  Osser«  al.  de  fvbr . iDlerniiU.  cap.  X . iICgrot.  4S 
el  49. 

(9)  Obsfrvax.suMe  febbri  di  mutazione  Infermo  XIV. 

(IO)  Durscr.  Insili.  Voi.  rii. 

(Il) Opere  e voi.  rii. 

(I2ì  rraiiai.  rit.  i4riicoio  1. 

(i3;  IkrzelloUi.  Epiioroe  di  roediciua  praiica,  ec. 
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lo<.>li9i  il  lra>piro,  c fallosi  bone  asciiillo  di  polle  e ’ 
iii  piimii,  l•lllos5otl6  airospizio.  A iiotlc  avanzala  , 
dopo  molla  smania  e ibdori  airopi^a^lrio^c  deliqui 
e sudori  freddi  fu  assalilo  da  un  vero  parussisnm  di 
ncTiiiriosa  colorica  con  vomili  e deiezioni  alvine 
iiicossanli , e di  materie  tulle  sierose  e linfalielic. 
Terminalo  questo  scombuglio  si  giacque  quieto  nel 
Ietto,  si  rincalurì;  tirava  sospiri  di  cuiiforlo,  addor* 
nicntossi  e sudò  assai  nella  iiolle.  Noi  volemmo , 
sebbene  Pinfernio  ci  assicurasse  che  altro  non  pa« 
liva,  e tulio  per  lui  era  svanito,  prevenire  un  se> 
eondo  accesso  ordinandogli  uironcia  di  china  op* 
pialli  da  prendersi  a riprese  nella  notte  stessa.  Il 
faccliiiio  non  volle  a verun  patio  la  cliina  : nel  di 
appresso  volle  a forza  levarsi,  nè  sulTri  più  mai  per 
quella  stogionc  parossismo  alcuno  di  colerica. 1/os- 
servazione  comandava  che  noi  riferissimo  questo 
caso:  prudenza  però  deve  insegnare  die  il  medico 
prevenga  sempre  i futuri  accessi  con  opportuna  or- 
dinazione. 

La  nervosa  nmopalìa  è quella  die  generalmente 
predomina  in  questa  caterva  di  febbri.  Oinlc  clic 
prccuniztola,eii  usala  cooiuncmeiile  è la  eiiina  con 
oppio  : È però  il  caso  altresì  quantunque  raro, che 
esse  abbiano  accompagnamentodalla  ninupaiia  /lo- 
«7ÙIÌC0,  non  che  dalle  alire  ancora  per  noi  avvisa- 
le, massime  dalia  òiiioaa.  Daremo  perciò  Ira  le 
nosirn  storie  una,  la  quale  faiii  ciliare  la  complica- 
zione flogistica,  a mn  olTcrlasi  in  quell'anno, in  che 
la  costituzione  epidemica  tiiflammaloria  nelle  feb- 
bri leone  quell'  allo  dominio,  che  si  è per  noi  in 
sugli  esordi  di  questo  libro  indicato. 

2.  Rosa  Gidiurci  d’  anni  tì  si  riparò  al  nostro 
spedale  ai  27  d'agosto  del  1821.  Nei  28  fu  trovala 
apiretico:  senonchè  vomitò  materie  verdognole  la 
sera.  Soffriva  da  sello  giorni  In  diarrèa.  Ne)  29  ac- 
cessione eoo  vomito  furie,  e deiezioni  ventrali  cuii- 
lenipuranee.  li  reciticcio  era  acquoso , e coloralo 
poco  in  ginnetto:  grande  amaritudine  alla  bocca, e 
dolorose  le  evacuazioni  per  di  sotto. In  questo. pal- 
lore, slinimeiili,  scie  nrdenlissima.  Le  fu  data  una 
mistura  cardiaca:  non  la  tenne. La  china  laudanala 
fu  prcscrilta  per  appena  calalo  il  parossismo.  La 
manina  del  30|>olsi  cèleri  e miniili  ma  durelli:  la 
cute  in  qualche  po' di  madore,  seguila  la  diarrèa. 
Aveva  vomilato  la  china.  Febbre  rimessa.  Nel  gior- 
no altra  oiTessioiie  con  vomito, «leliqui  spessi, e de- 
iezioni alvine  iiuivverlite.Nel  1)1  non  riiiielle  in  feb- 
bre. Forte  gastrodiida.  fauri  riarse  , polsi  febbrili 
un  po'più  urlanti, smania  e vomiti  a quando  a quan- 
do. Si  fanno  applicare  dodici  niignntte  alla  regione 
epigastrica.  Si  passa  all'uso  del  ghiaccio.  Verso  se- 
ra si  copre  di  sudore , c addonuenta.  Le  si  ordina 
per  la  nulle  la  china  sciolta  neU'acqun  nevalu  allj 
quaiilitè  di  un'  oncia  c mezzo.  Il  giorno  appresso 
larga  remissione  nella  febbre.  Faccia  un  po'  più 
animala,  lingua  rossa  umida  c poliio.  Voniitn  però 
alcuna  volta  ; ma  l'ano  6 serralo.  Il  due  settembre 
seguila  la  calmo,  le  forze  vitali  sembrano  un  po’più 
ristabilite.  Usò  sempre  la  cbinn  in  neve  llncbè  ui 
quuiiro  del  mese  indicato  entrò  in  convalescenza. 
Uopo  alcuni  altri  giorni  però  , compure  un  dolore 
liiuleslissimo  all'ano  con  flusso  cruento  iiucstiuale: 

(1)  Li*!.  f|t.  p»g.  39. 

(2)  Torti  toc.  cii.  hisi.  9. 

(:tì  Kiùii.m  rii.  De  prufluvits  Cbolera.  ^ 676 

{%)  Vedi  Sugglu  «lorica  «ul  morbo  rotrra  oriemale 
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c con  qtie,ilo  lornò  iin.i  leggera  feblire.  Si  rcpUca* 
fono  le  mignalle  al  numero  di  dodici  ai  vasi  cinor- 
roidiili,  c si  delle  la  polpa  di  eassh,  e poscia  mcr* 
cè  l'uso  d' un»  dceozkmc  di  liinariinlo  con  ciilrovi 
alcuni  grani  di  tartaro  stibiaio  riiifermu  risanò. 

3.  Nella  nostra  lettera  al  Tommasini  sulla  fio- 
gosi  delle  febbri  iiilermillenti  perniciose  si  dcilero 
esempi  di  essa  flogosi  insorta  o fnunifes|uli)>i  iln-. 
nnilc  raudumcntfl  delle  febbri  incntovulc,e  si  toc- 
cò oncora  come  riò  per  altrui  ossennzione  soglia 
avvenire  anche  nulla  colerica  (1).  Nulla  moglie  di 
Hartolommeo  Ginnasio,  di’  è il  soggelto  della  se* 
coiida  colerica  curala  dal  Torli,  avvenne  die  dopo 
vinti  i parossismi  primi  colla  rorlecciu,  nitri  iii  se- 
guito se  nu  prumosMiro  cosi  raHamente  , 

che  il  Pratico  di  iìlodenn  dovetle  IralUrb  con  ri- 
medi blandi  lenipcraiiti , e iniiiie  ricorrere  anche 
al  salosso  (2).  F..seiiipi  IraKì  dui  Torli  c dal  Com- 
parolli,  ponendo  anche  dnlt’iin  de’luii  il  nostro,  ab- 
baslSMZ.’i  provaiHi  come  aiirbc  nella  colerica,  seb- 
bene VOSI»  forme  cnlaiilo  adinamiche,si  cotiginnga 
pure  l:i  /Ifi^MlirA  oinopnila  le  certe  volte.  K se  ciè 
c , non  so  inlendere  come  molto  non  inchini  P. 
Frank  ad  aecordaro  ai  germani  la  rolera  iiiliam- 
iiiiitnrìa  : egli  medesimo  che  Imla  gli  aiilirlit  clic 
fclieemenle  curavano  In  colera  coirarqna  gelata,  e 
vorrebbe,  salvo  certe  occasioni,  si  ripigUasse  qurl- 
l'uso  (3).  Nel  vero  la  maggior  parie  di  qaa’ saputi 
Btraiiieri , che  hanno  osservalo  e trattalo  11  morbo 
colera  orientale,  fra  i quali  ini  sembra  che  dognit- 
simo  di  Inde  sia  il  dottor  Julius , hanno  raccoovaw- 
dalo  il  salasso  c<»pioso  in  principio  di  male  , mas- 
sime negli  europei.  K f.itli  incontmslabili  riporlano 
il  Cnrbìn,  il  Hiirrei,  il  Ulullstiar,  evi  altri,  i quali  ri- 
tengono la  colera  il  piò  delle  volle  influmninto- 
ria  (4).  Mn  Ine  d’ogni  dubbio  cotesla  nvvurlenxa 
allrii  Lilto  che  leggusi  nel  giornale  mediro-rliirnr- 
giro  d'Fdimburgo  (3).  Dove  è narrato  dio  il  tiotlor 
Liolvd  curò  un  giovino  uflleialc  inglese  alTelio  da 
colera.  K dapprima  praticò  qm-l  medico  u sì  Lirgttf* 
dosi  In  tintura  d'oppio,  che  ddlcne  in  due  volle  '•ì- 
no  a diigenlosi'tlaiila  gocce  unita  nH'ulerr.e  il  lut- 
to sciolin  nciraequavilo  a dismisura  a S'esacerba - 
e cono  sempre  più  (confessa  egli  slesso)  Ir  cuiiira- 
« zioni  iniiseoiari,  per  cui  un  quarto  il’ ora  dopo  il 
s secondo  accesso  si  cavarono  dal  destro  brarcio 
a qiiarnninciiiqne  once  di  sangue.  Lo  ammalalo  .<1 
t senti  subito  meglio,  gli  spasmi  si  rendellero  piò 
a leggieri . e lo  st^izio  inlcrmcdio  agli  accessi  ili- 
« venne  più  lungo  n (O). 

Della  omnpatia  bìlioxa  non  occorrerà  fare  pn- 
rolo,  sapentio  già  i medici  come  per  rosscrvazionc 
de’più  amichi  praliri.  tale  e tanla  è la  guasta  bile 
hi  silfallo  malo,  ch’esso  da  questo  sialo  patologico 
desunse  il  nome  suo  di  colera.  Sia  die  i primi  vo- 
miti pmmovano  cotesto  deviamento  o superebio 
di.scumimrnlo  di  bile:  sia  che  la  omopaila  bilrnsa 
fosse  aiileriornicnle  preparala,  e promossa  la  fd>- 
bre  essenziale  essa  bile  determini  la  colera:  sia  in- 
fine, secondo  Julius,  la  colera  un  vano  conato  di 
natura  a ù.«t»bilire  l’ equilibrio  del  circolo  sangui- 
gno nel  sistema  della  vena  porla,  da  spasmo  n da 
paralisi  delle  eslremilè  vascolari  del  fegato  disor- 

det  sig  Julius.  Giornale  di  Omodd.  frbraio  e mari* 
1894.  pig.  350  e»eg. 

(5)  Vedi  Giornale  d'Omodd,  fate,  rii  pag  387. 

(6) iìiornal.  rii  , pag.  351. 


DKU.E  l'KIlMCIDSK 
I ilìnalo  (1),  cerio  è che  se  v’ha  fchhre  parossislica, 

I hi  clic  i lessiili  secemenli  la  hilc  c la  hile  slessa 

I siano  in  iinlahiln  passione, ella  è al  certo  rinlermil- 
I Ionie  colerica.  Ma  gli  è vero  nllrcsl  che  non  è qiio- 
sla  omopalla,  come  la  floffislica  c la  .*tut</no-atn- 
k nica  cosi  mcriicvole  (li  particolari  rignar.li  nella 
, ’ H"®''  riguardi  dconsi  principalmeiile  avere 

, alla  atonia,  la  quale,  come  prima  si  disse , t quel- 
I a che  quasi  .sempre  s'acconcia  alla  prniiciosa  ro- 
j Icrica  a meno  clic  una  peculiare  coslìluzioiic  epi- 
ilemica,  o cause  occasionali,  o Icmncramcnlo  pnr- 
, Imolaro  non  facessero  ch’ella  prediligesse  la  floi/i- 

, atica,  come  è sialo  per  noi  di  sopra  dimnsiralo.’ln 

, generale  però  6 lo  spasmo.c  l’alonla  che  la  seguo- 

, no.  Ed  è cosa  da  meravigliare,  anzi  appena  da  crc- 

, (lere,  che  nella  colera  orirnlale  , secondo  le  nar- 

j razioni  <li  Jameson  c Marshall , In  spasmo  sin  da- 

I gli  esordi  del  malc,cmuli  quello  del  lelano,  c si.asi 

I vediilo  in  due  individui  svilupparsi  c durare  da  Ire 

(piarli  d’ora  dopo  una  morie  opparcnic  (J). 


C.\PITOLO  IV. 


DEIU  PZOSICIOSA  COLICA. 


1.  Solilamcntc  a noma,  quando  nel  più  liasso 
eslalc  avvengono  piogge,  o spirino  aquiloni,  o 'Te- 
vere mondi,  e dopo  poro  rilornino  i soliti  calori, le 
fehhri  inicrmilicnii,  come  allrovc  si  è dello,  veslo- 
110  indole  rcumato-flugi$lica,cd  ecco  che  se  le  cau- 
se medesime  sono  di  molto  gravi.c  il  soggetto  che 
nè  colpito  è a maggior  male  disposto,  quella  con- 
dizioiic  rcndesi  polente  per  modo,  che  fa  passare 
le  rebliri  ni  perniciose.  E in  (}uestc  occasioni  suole 
vedersi  non  di  rado  la  perniciosa  colica.  I di  cui 
parossismi  snglionsi  vincere  ordinariamente  colla 
rorleecia,  ma  la  omopalla  congiiinla  esige  i solili 
dilTereiiziali  aiuti  particolari.  Non  sia  però  qui 
slahililo  stando  alle  idee  ic  più*  comunali , chela 
sola  indole  nernoso  s’associ  iiila  iiitcmiittento  co- 
lica. .Spessissimo  anzi  addiviene,  che  per  le  cause 
incdcsime  alTorzandosi,  anziché  un’alonia,  oromo- 
voiio  una  Hugosl:  il  che  si  è già  da  noi  per  vari  o- 
sempi  dimostralo  nella  memorala  lellcra  al  Tom- 
masln  (»).  Ed  ecco  occasioni  di  valersi  del  salaa- 
so,  e dell  uso  del  ghiaccio,  coiigiinilamenic  a qucl- 
.1  .Mia  polvere  peruviana.  .Sniivages,  Cullen,c 
I 11  Irò  Iraiili  accolgono  fra  le  eoliche  volnilieri  la 
inh,imnialoi  ia  eziandio  (i).  In  quella  guisa  che  non 
.sanno  negar  luogo  alla  fcilio.v(i,  dieiro  le  loro  os- 
scruizioni  c quelle  del  ÌSidenamio , cd  insieme 
aiimiellnno  la  aposmodico  e la  nervosa  secondo 
I dellaini  del  Hachrid  (5).  I.c  quali  diverse  spe- 
cie di  coliche  ahhaslonza  ammacsirano,  che  nella 
felibrc  di  che  qui  si  ragiona  il  sinloina  della  coli- 
ca può  derivare  non  solo  da  reuma  o da  lìogosi.ina 
da  oni0|iolla  biliosa,  S|iasmo  aionica,  c pur  anche 
scorbutica;  avvcgiiaclic  il  dello  .Sauvages  volle 
anche  questa  In  le  altre  specie  ragioiicvolmcn- 

J.llJi'''"'  V'''.  Joorn.,  voi,  XVII,  n.  527. 

, n fase.  cil.  p.  331. 

f'l’>>rì  perniciose  cc..  pagi- 

pig'^IMiì''  "Mol-  mclliod.  Ticini  1787 

(•">)  (àdlen  Synnps.  cil.,  p 181. 

(fi)  Saiivjg,.».  x.iHdog.  nielli,  colica,  p rt. 

(7)  Prese, 1 Vlilnian  Itieerrlir  sullo  srorhula  Veneil.1 
l’iK.  V..I  I. 


.MEMNCOra-STItlCriE.  ()7 

le  nolala  (II)  : e il  vocaholo  schorlnli , c scoi- 
biich  III  lingua  sassone  non  e.sprimc  che  il  dolori- 
delie  inlesliiia.  E le  seguciili  parole  ne  ha  dello  il 
dollor  Heasirorminu  quoque  ventrein  (liscrucianl, 
ri  ne  lacvin  quidem,  yreirrmillnm  ini  inicsiino- 
rum  dolorilms  nnmen  suiini  liiin  lalimun  lum  oii- 
qliaiiu  trasse  ridclur  iste  «Ifertus, avoca  nimi ■ 
rum  saxoni'cu  quadam  ; nuae  illa  tinijiia  vcniris 
I laceralUntcs  denotat  (7).E  ciò  sia  dello  quanlo  alle 
I omopallc  di  tal  perniciosa. 

I 2.  E a chi  poi  volesse  ammacslrameulo  iiilorno 
, a qnc’libri  dove  innanzi  a noi  può  trovarsi  la  per- 
niciosa colica  nolala  o descrilla,sl  dovrebbe  al  so- 
lilo aprire  la  piretologia  del  Mortoli  dove  ne  trove- 
rebbe Ire  istorie  e sono  la  sedicesima,  ia  diciascl- 
tcsima,  c la  deciniaoliava  (8).  Egli  pare  che  non 
di  rado  in  simili  febbri  siasi  avvciiulo  anche  il  Wer- 
loph,  avendone  egli  nelle  sue  osservazioni  lascialo: 
Inler  febrrs  grassantes,  et  ante,  et  post  nasdem  et 
cum  ipsis  saepenumero  eordiaigiam  simul  et  co- 
licam.  aivrietate,  dnlorilius,  vomiti!, us  , et  nlri 
ndsfnclionc,  borreiulum  in  moduin  qravem  ob- 
scrvnriinus  (9).  Nella  cgrcgia'opcreiia  dello  Slrah 
sulle  iniermillenli  l.i  storia  37  appartiene  alla  me- 
(Icsima  malnllia  (IO).  Il  Sagar  vidcla  una  sol  velia  ; 
Semel  oliservnvi  (dic’egli)  hanc  cniicum  fcbrku- 
sam  quolidianiim,  dolores  erant  colici  ichcmcii- 
tes;ast  liaec  colico  babuil  perfecta  stadia  Iriqoris 
catoris  et  suduris  unde  potiiis  crai  febris  colico.»./! 
Praemtssa  calbarsi  sale  amaro  excitata  , per  ki- 
namkinam  facile  curari  hanc  colicam  (II)  Eia  i 
noslri  coulemporanei  l’Alibcrt  non  ne  fa  parola 
\ iene  bensì  annoverala  fra  le  perniciose  da  Giuscn- 
pe  Frank  (12),  c da  lirera  (1.3). 

A noi,  come  dicemmmo,  a Roma  si  parò  lo  piti 
volle, c sempre  nella  stagione  autunnale. .\vvegnac.- 
cbè  nel  novembre  del  1819  no  vedemmo  iin.i  ; tre 
nel  sctiembrc  del  20.  e altre  tre  iielToliobrc  dello 
stesso  anno.  E poiebè  la  terza  di  quelle  osservai.- 
nel  sclicmbrc  ne  olTrl  maggiore  singolarilà  delle 
alice,  daremo  (Il  essa  la  storia. 

3.  Chiamali  a visitare  un  maialo  il  quale  era  un 
robusto  villano  di  39  anni  ben  mitrilo,  c di  lempe- 
ramcnlo  sanguign5,ll  Irovammoagilalissimo  « nlii- 
lanle  per  un  dolore  che  il  feriva  alla  ragiono  om- 
bellicolc.  Polsi  coniralli  ma  duri:  pallore  della  ric- 
cia: fronte  coperta  di  un  sudqr  freddo,  c fredde  le 
esircmilà.ll  basso  ventre  toso  cd  cnlialo  dallo  si.as- 
mo.  Frequenti  sforzi  di  vomito  c sete  ar.lcntivsiina 
Fu  fallo  salassare  nella  stessa  giornata.  Ebbe  no 
clislerc  comune:  prese  olio  di  ricino  a cucchiai;  o 
SI  fomentò  tepido  sulla  pancia.  I.a  sera  lutii  i vin- 
tomi inaspriti.  Non  poteva  patire  le  leiiide  fonicn- 
la,  ebbe  una  sola  e scarsa  egeslionc;  la  iiielà  dcl- 
I olio  loreslitiil  voiniUn.Io.AI  dolore  ora  si  era  ;i. li- 
bi un  senso  d’ardore  mordacis.siino.Pol,vi  un  po’iiiò 
elevati  dopo  il  .valasso.Sanguc  con  sonile  colcuii.i. 
siero  scarso  c tnrbido.Uiia  frizione  alco»a  sul  len- 
irò: alleo  clistere:  emulsione  mannaia  per  Imcca  o 

1799,  cap.  VII  Uctrorigiao  dello  scorbuto, 

(8)  Slorlon.  Op.  cit.,  Iii»t.  16,  17,  18. 

(9)  Obscritl.  de  febr.  inicrniiii.  8.  o.  f. 

(10)  Oliscrval.  do  febr.  iiiierni.  cap.  IX. 

(11)  Sigar.Svstcm.morhor.syinpIoiu.V icuiuc  1783 
voi.  I.  |ug.  4o7. 

(l’i)  l’r»».  iiicd.  univers.  voi.  I. 

(1.3)  l’rodrom.  Iiiviii.  liuiscrii.  Trariat  I,  con  2 
Fi'br  inicriii.  (unni.  Varici  7. 
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«ri  mip'n>)il(i  :ii  vasi  einorroithili  Pj  sò  la  iiouc  iu 
m<vli:i  iiiqiiirtijiliiic  c siraiiulo  dagli  sivasmi  delle  , 
itilrsliiia.  Sll^li^.  c alla  mnilitia  si  Irovò  im  pocoli*  i 
m>  Qui  disse  avergli  quel  dolore  cosi  alro- 

«c  cnminriitio  poro  prima  della  febbre,  la  (piale  Iu 
a'^sai)  con  freddo. l'saminate  (e  urine,  c vcdubdela*  I 
(erizie,  vollesi  passare  sen/.'  allri  indugi  alla  cliiua. 

I. 'amrnalalu  non  iic  \olle;  la  sua  malaiiia, diceva  e* 
gli,  non  era  da  china. E invece  mandò  di  celalo  per 
un  caimanlc  con  iaiuhmo,e  sci  Irangugiò.Frallatilo 
dopo  il  mezzogiorno  prccediili  da  alcuni  dolori  ab- 
dominali  toritarono  i brividi  febbrili , e in  compa- 
gnia di  qucsli  i forti  spasimi.  Quota  volta  lutto  i! 
complesso  deTenomenl  era  veramcniedi  pcrnicio-  i 
su.  l polsi  as.«»i  ])iii  bassi  c minuli  clic  innanzi.  11  ; 
p;dh»re  era  qiiasii  cinereo,  gli  occhi  incavali,  le  na>  | 
rit  i secche,  c le  lubbra  dentro  la  bocca  : la  lingua  i 
eia  ruliralla.  sol  dor<o  aspra  c nericcia,  c la  punta 
iiinridila.  Gocciole  di. sudore  gelato  gli  hagnnvunn 
il  collo  c la  frentc.  I.a  voce  era  flocu,  Cubdumc  of- 
ferola  cpiesla  siiigolarilà  che  nel  vigore  dello  spas- 
tuo  lo  vedevi  timn^fiirsi  ora  a destra,  ora  in  mezzo 
ora  asiiiisiro.  Il  vomito  si  eia  Tulio  assai  frc(]iien- 
le.  e la  sera  l'nnimnlalo  era  moribondo.  Gli  si  polo 
nondimeno  far  ingoiare  (in‘oncia  di  china,  c si  fe- 
cero pittime  di  ghiaccio  sul  hassoventre.  La  malli- 
lion  dopo,  un  nimvo  sudore  nella  noltc  aveva  ri- 
messo rummalalo  in  un  poco  di  requie.  Il  passalo 
pericolo  vinse  in  Ini  la  caparhiciù  c cominciò  ad 
usare  coraggiosamente  la  china.  In  ({ucsio  sUxsso 
giorno  ebbe  due  scarichi  copioni  divenire  dai  (|uali 
disse  feniire  gran  giovainenlo.  Le  fecce  vennero 
miste  con  saligne.  I.a  nuova  fchhrc  non  apparve 
rlte  il  giorno  dopo;  ta  colica  into.slina!e  non  fu  co- 
sì atroce,  nò  quella  (iin/mnitùfc  QullUitnlc  (se  co- 
si lice  ctiinmarlii)  l'uccompngnò.  Nnlladimeoo  an- 
che ((uesto  terzo  assalto  delle  molto  a lemerc.  In- 
cominciando dalla  noltc  a tutto  il  dì  si'guenlc,  nel 
quale  non  riapparve  che  un  leggero  paros>isma 
verso  le  2i  ore  prese  il  malato  A once  di  china. 
Supernin  anche  questo  ultimo  residuo  di  febbre  fu 
ronvalc-rente. 

4.  Può  merllare  qualche  nostra  rilTcssionc  quel 
vìnlonia  della  timpanitidc  fìuUiumte  di  .sopra  de- 
aerilo: onde  venpano  oggi  più  elio  non  è solilo 
finnder.di  i strani  elTiUlt  di  quei  fumi  o gas  che  nei 
processi  molbo.^i  si  disriidgoiio  c fanno  contrasto  ; 
Molle  nosire  cavità.  Osservazione  già  nìotlo  icnuia  . 
in  cnido  dagli  niitiehi , e intorno  a cui  midtn  rose  ! 
belle  ed  eriidile.  secondo  il  suo  costume , ci  disse  | 
il  Morgagni  nella  sua  Epistola  V , del  primo  li-  I 
Ino.  liove  si  legge  come,  olire  Ippocralc  e.  Galc- 
tui,  nuche  Plidune  questo  fenomeno  dichiarasse 
nel  Timeo.  Era  qualche  Irmpo  che  il  furore  poi 
sislemi  aveva  ira  noi  coperto  dì  dimcnticunzu  que- 
slo  inl(Tessantissimn  pimlo  di  patologia  , c siamo 
debitori  al  Testa  (t  , al  Dalla  Decima  (2,',  c al  llu- 

(t)  DHIi*  malauie  del  cuore.  Lib.  I,  capii.  I\.  I.ib.  j 

II.  rnp  MI.  { 

(5)  Degli  aminnibmenti  aerei  e gassosi  del  corpo  \ 

nnuoo.  klemcna  insenia  nel  nuovi  Mgiri  della  U.  C.  { 
Accad-  «li  Scien.  e l.ell.  di  l’adova,  \«d.  IV.  | 

(3)  lulorno  al  tema  proporlo  dalla  Soc.  Imi.  delle  I 
'‘tipi'ZP  re<iid«*nle  iu  Modena  ec.  Mrnioria  del  D.  M.ivi- 
rtzto  Ruf.vliiu.  Modena  Ift23.  Pane  Iti  , 4^  ?l.  p.igina  I 
i.2.  .“3 

( 1}  \ idat.  F-s«.ii  sur  le  C3<  Duimal.  con«iJ<^r^  dans  i 
tea  nutidica.  uu  rcuouvcìirnicul  de  la  dociruia  de  Gì-  i 


falini  (3)  d'avcrci  di  nuovo  ricondotto  sulle  oppor- 
luiie  considerazioni  iniorno  ad  esso.  E veg^ioino 
poi  oggi  come  anche  i sirnnicri  ripreiiJuno  di  buo- 
na voglia  ud  esame  cotesto  fenomeno  ctiimico-oe- 
gaiiicu,  fra  i quali  busicrà  il  ricordare  Vidal  (i)  n 
Giuseppe  Frank  (3),  ne)  quale  leggiamo:  yiaiuum 
imperiuin  in  ^)usmis  excilandùi  atUo  magnum 
est  ut  fiisi  noOis  ab  hypolesibus  piane  abstihendi 
lex  e8se^fdoc^rin^^mde  spiritu  flatulento  quondam 
a Oaieno  el  nuper  a ytdalio  Jaclalam  admitte- 
remus. 

Sp.ivcDlevole  e irreparabile  fu  il  caso  che  ci  of- 
ferì Maria  .MuiUili  rii'cvuln  neirospodiib;  ai  9 d’  a- 
gusto  dei  lS2t  con  febbre  inlermiUcalc  accompa- 
gnau  dii  colica  intoslinale.  A)  terzo  parossismo  lu 
colica  salse  a laida  ferocia  rhc  dopo  un  ostinalo 
serramento  di  venire  c vomiti  continui  finì  cui  voi- 
vulo,  c vennero  più  volle  per  Iu  bocca  le  mnleric 
stercoracee  c sino  i vermi.  E così  vouiilandu  Ira  le 
Mmiuie  le  più  atroci  fu  morta. 

CAPITOLO  V. 

DriLfl  mtXll.lOSF.  ITTKBIcnR. 

I.  Ben  prima  che  M.  Gilbert  mostrasse  il  caso  «li 
un.)  inbTinlltente  perniciosa  illerka  ut  signor  Ah- 
beri  si  avevano  già  dettagliate  dc.scrizioni  di 
sìmile  rmiinllia  in  un’upcra  ubbaslania  noia  di  .A- 
Icssandro  Camerario  (7).  E il  ^ crllief  insegnando 
che  come  alle  noslro  fcbliri  invece  delcomasicon- 
gìimgono  altri  sinlumi  gravi,  dcoiwi  Iratlurc  smvW- 
inenle  colla  corteccia,  srgiica  dire:  /dem  est  judi- 
cium  de  telerò, r/iiem,  fuhi  iUs  similis  ftfmilis  indi- 
eia  exhibenlem^  acque  feru  certo,  ac  febres  ipsas 
inlermUtcntes,  per  corltrctn  febrifiujum  lotti  , pe- 
ciitiari  disaerlnliouc,  et  pltirium  oòsernilìumiw 
pmi  licurnm  lefdimonio.  haud  ita  pridem  confir- 
morii  et.  ('.ainerurius’.et  iiusjain  ante  decenniuM, 
et  saepiws  inde,  et  mipcrruiic  nir.^us  coinpm- 
mus  (8).iNc  aveva  anclie  il  VogcI  ammaestrali,  che 
alle  febbri  iiitermìilenli  sì  unisce  I'  itterizia  peno- 
iliea  c spesso  letale:  Mucosa  ntqne  biliosa  coagU’ 
la  saepcnumero  inte.rmitlenle  fcbrc  et  cachccticis 
morbis  fieiicranlur,  quos  no»  mio  deinrrpi  iclc- 
ru$,  iti  itla  subimte  jteriodii  us  comilalurjam  fla- 
tus (ptaui  niger;  qui  ple.rumque  taetalis.  utique,si 
sinffuUus  atijue  .sopnr  aul  vomitus  niger  bitis  , el 
simi/i(ints  supervenil:  aul  si  in  labias  pu- 
slu/acnh/me,  en/si;>ehircae  fugaces  cfJìorescuìU. 
Ipse  tcleriis  flatus  subito  tiilcrdnm  c.rUatetn  apo- 
ptexiam  «crersil  (9).  Leggevasi  iimllrc  sotto  al  li- 
lolo  dì  iclerktia  febbricosa  in  Sagar:  hacc  species 
tuim  paroxi/smMf  inlr.riuiUenti\m  febrium  accedit 
ctrecedil  (IO),  llaslavn  poi  di  rivolgersi  ni  prezio- 
sissimo Irallnleiiu  di  (brio  SIrak.pcr  vedervi  esem- 
pi non  pochi  della  inlcrmUlcnle  illcrìca,c  per  coii- 

len  ronrrrnont  rrsprìl  flalurtiz.  Msrscillc  1809. 

(3)  J<is.  Frank  0|i.  cil..  Vili.  De  Telino. 

(01  Trai,  cil  vjI.  I,  art.  XVH|.  « Iu  non  rono«ecva 
« (ilice  r.Vliberl)  qiiesia  varietà,  della  (|ualc  ivcsmiuu 
ft  autore  k.i  pat  lato  con  dettaglio.  .M.  Gilbert,  pieseit- 
« tò  alla  mia  osservazione  un  caso  di  «|ucsio  geuere 
« iulcro«sgnti>«Min«). 

(7)  Kven  il.  qua  curi,  ustis  ad  letcrnm  ovienditur. 

Otiserv.  de  rehnbus.  \ l.  p.  O;!. 

^01  0|t.  cil  r»«m  II  d raelu  iiae,  4^636. 

(io;  Up.  ut.  voi,  1,  p 319. 


bt;LLE  PERNICIOSE 
adorarvi  fermala  questa  avvcrlcnza  : 5imi/ifcr  si 
fehris  fomes  «h  /utepaio  reaidei , ci  miasma  ci<m 
fodem  convenily  ex€i(<ilur  febris  stmul  et  icterus: 
el  ipse  iciertis  rtjrn  fehrc  tncipìi  et  erpunclafebre 
jìTompte  (iesislil  ^oln^ian^i  finalmcnle  prese 
a licscrìverc  di  proposito  questa  febbre,  ed  oltre 
airavcriìc  dato  di  essa  tre  osservazioni  interessali* 
lissime,  ne  notò  generolmeiilc  tutti  i caratteri  prò* 

firico’quali  solca  prrscniarsì  in  coloro  clic  avean- 
■ acquistata  nelle  Paludi  pontine,  c i pericoli  clic 
essa  arrecava,  e i suoi  mutamenti , c le  sue  cri- 
si (2). 

2.  La  perniciosa  itterica  piii  facilmente  dello  al- 
tre, tranne  la  subcontinua  c remitrilèa,  assume  un 
genio  epidemico;  c forse  non  altro  che  perniciose 
itteriche  sono  le  febbri  biliose  estive  c aulntinnii 
do'paesi  caldi,  c la  stessa  febbre  gialla  cosliluzio* 
naie  poco  ne  diversiOra. 

I/Hicrizin  nella  perniciosa  itlerica  non  va  sempre 
considerata  come  un  effetto  della  omopalb  biliosa, 
a quei  modo  clic  la  della  omopiilia  sussiste  in  al- 
cuni casi  di  febbre  poriodira  emetica,  colica,  enr- 
diiilgica, senza  clic  in  questi  si  produca  iilerìzia.  0 
il  meglio  dire  vi  può  essere  rolliivìc  biliosa  disper- 
sa e stagnante  net  canate  cibario  in  maniera  da  de- 
terminare la  biliosa  oninpaila,  o non  per  questo  si 
dirà  itterica  tu  inlcrniillonto  che  nc  è accompa- 
gnata, se  (|iicsta  manca  del  fenomeno  esterno  pe- 
riodico del  giallore  della  cute. Per  la  qual  cosa  po- 
tendo essere  anche  questo  fenomeno  indipcmlen- 
te  da  qualunque  aITczionc  epatica,  dovranno  adun- 
que nella  febbre  inlermittontc  itterica  essere  con- 
templale anche  le  altre  omopalte.  K nel  vero  se  il 
fenomeno  dcll’itlerizìa  non  esiste  nella  sola  culo, 
costituente  cosi  una  forma  d' impelìqinc  riprodu- 
cenlesi  co’parossismi , ciascuno  vede  che  nciriii- 
lerno  deirorganisino  può  aver  luogo  conlcmporn- 
ncainenlc  qualunque  delle  da  noi  ammesse  omo- 
palie.CfucI  passare  clic  si  fu  a Koinn  dai  caldi  diur- 
ni ai  freddi  imlUirni,  c la  solirazione  repentina  di 
calorico  che  nc  avviene  (3),  come  è alta  in  alcuni 
0 produrre  la  porniciosn.  cosi  dalla  medesima  cau- 
sa abbiamo  veduto  associarsi  alle  prime  uccessio- 
tii  riitcrizia,  con  quella  prontezza  colia  quale  spe- 
cialmetite  ritterizia  apnlkemate  si  sviiuppa.k)  che 
colesla  forma  mnrtiosa  appartenga  solamente  a una 
condizione  innurmalc  del  lessulo  rnlniieo, promos- 
sa da  un'azione  nervosa  simile  a quella  cccilatrirc 
dciriilgore  nella  pernidosa  uigidu,  c della  cpidro- 
si  nella  diarorctìca,  non  sarà  messo  in  dubbio  da 
chi  sappia  valutare  le  avvertenze  u i sodi  ragiona- 
menti che  usarono  Linneo,  Ueiia.  c ItalP  Osic  per 
classifìcarc  rUlerìzia  fra  lo  impetigini  (i).  Se  non 
die  era  gi«^  documento  antichissimo  di  GnleMotSH- 
perficics  corporis  saepe  colore  aunir/trtoso  infccia 
delurpalaque  fUy  cum  nulla  exùla^  ohslrucUo  aul 

(I)  0?««rviT,  cU.,  rap.  2.  p.  120. 
l'i)  Ossmmz.  civ.  & 44  siao  alla  54.  Infermi  XV, 
XVI,  XVII. 

(3)  Traetcrca  subita  corporis  rcfrigcralio  per  naia- 
tioiivm  ci.g.  Mcpc  ictcruni  proJui-it,cum(|uc  |imioa- 
ccm.  Vepri.  Op  e toc.  ni.  % 130. 

(4)  Vedi  d.iirOslc.  PrQs|>ciiii  dc'riMiUaim'ttli  diiii  -i 
ilruli  anni  ISIO  1817,  oucnttli  dai  Brera  iielU  t'timca 
mribca  dì  l'aduva.  p 70  c il  (iiuruale  di  Brera  , 
dcrno  NXVIII,  p.  l.'iO 

Galcu.  De  lue.  eap.  7,  lib.  V. 
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tn/Tammn(io«nl  scirrlius  in  hncpn/e.  .^cd  .tuemt- 
dum  subnlatilium  temperici  ip^iius  pnrlis  mulutur 
ul  sii  lempernmenli  qiiaedam  alìenatio  (3).K  della 
itterizia  compagna  delle  itilcrmilicnii  aveva  altre»! 
avvertilo  Carlo  Strali:  A’on  « vuUfnri  ennssa  adivi- 
paiis  pula  oiislrnclione  cakulove  iste  ii  (erns  est: 
ncque  cnim  durimi  baepar  est,neiiucinlenitti  rert- 
ler,neqi/c  tn/^ummu/iim  luipochoiiUriuin  dcxlnim, 
ncque  alba  slcrcora  cwn  labore  emillunlur;  rou- 
Ira  zero  mollio  praccordin  suiti,  rciilcr  suò.iif/d, 
/laenque  slcrcora  sanomm  siuiilia  /deile  secedrmi 
cl  ipsc  iclcrus  cum  febre  incipit , et  cxpttncla  /li- 
bre promple  dcsislil:  isqtic  Moiuiuitqaam  uni  (nn- 
tuin  /tumori  cxi  reAo  tncrci  (6). 

Tolto  però  il  caso  d’unu  forma  nnivcrsalc  itteri- 
ca comparsa  issofatto  colla  febbre, c promossa  dal- 
la medesima  causa  eccitante  di  questa  , nel  qual 
caso  decsi  vedere  scomparsa  quasi  affaUo  nelle  in- 
termissioni febbrili,  non  sarà  più  giu>lo  in  altri 
riguardare  quella  forma  come  solamente  cutanea; 
ma  dovrassi  tenere  sempre  quale  cffeilo  di  mia 
condizione  morbosa  dai  nervi  recala  nc'  tessuti  se- 
crclori  delia  bile. Imperocché  se  molte  cause  ecci- 
tanti della  perniciosa  agiscono  sul  sistema  dcrinoi- 
de,  altre  c di  simil  forza  ne’ climi  caldi  agiscoim 
sul  sistema  biliarc;lalcbè  la  pcriiiciosu  illenca  i»m 
ripetere  II  suo  fenomeno  dallo  spasmo  istosso  feb- 
brilc  clic  induco  una  specie  di  movimento  antipe- 
ristaltico nel  sistema  delta  bile:  dalla  colluvie  bi* 
Uosa  portala  al  suo  massimo  grado  di  nocevolezza 
c prc|inrnia  innanzi  allo  sviluppo  della  febbre  , c 
passata  nelle  seconde  vie:  iniiiic  dalla  nogosi,cbft 
attaccato  abbia  il  plesso  epatico  c Ueuato,c  quindi 
l'arteria  epatica,  cui  quc'picssi  tenaecnicntc  adcii- 
scolio  (1). 

3.  Dette  le  qnnlì  cose,  onde  la  terapeutica  di  tali 
febbri  vada  nncb'essa  sottoposta  a leggi  analitiche, 
passeremo  a descrivere  in  generale  i caralleri,  al 
lenendoci  in  parie  alle  osservazioni  nostre  , ma 
principalmente  a quelle  del  Noiariaimi , clic  certo 
nc  vide  c nc  Irallò  più  di  noi.  Falla  eccezione  da 
que’  sintomi  itterici  clic  sogliono  appalesarsi  in 
imdlissimc  allro  perniciose  (Hj,  la  febbre  che  qui 
descriviamo  lia  caratlcri  propri  c diversi,  co’  quali 
dalle  finora  descritte  sì  può  agevolmente  dislin- 
gncrc.  Essa  predilige  \ mesi  «il  selleinbrc  c d olio 
lire,  e si  Ime  in  lungo  più  dello  altre  con  un  tipo 
per  lo  più  subconlinuo,  o einilrilèo,  o trilculio.  Le 
omopalte  biliosa  c ftogialica,  le  sono  più  familiari 
e comuni.  K come  le  altre  antmn/iula  da  spossa- 
tezza totale,  ita  senso  di  spezzatura  nelle  membra, 
e ila  un'iiivimnbile  rastidiosaggiiic.  Dicono  ì popo- 
lani clic  nc  sono  presi , le  coicie  uit  st  sono  iu«u- 
f;/ierilc,  perncclié  sentono  in  esse  o un  torpori^  o 
im  formicolìn  molestissimo.  Entra  con  pocìii  bri- 
vidi di  freddo.Si  dolgono  grinfermi  forlemcule  del 

(fO  Osspfvaz.  cit.,  rap.  2,  p.  120. 

(7)  Nounimao  considerava  riueriiia  sopravvegaon- 
te  al  tifo  iiteruide,  come  consrgucQza  di  una  intiam- 
mazionc  nel  plesso  solare  o net  g.vgbo  scnidunarc.  V. 
Memoria  sull  itterizia  epìdemira  che  regnò  io  rrukM« 
nftl'anno  1807. 

IK)  Jl  Noiarianni  avverto  in  gci>cralc  di  tutte  lo  (Vb- 
tiri  detto  PaludidA  lui  us^erv^to,  clie  l'tUrmia  u pie- 
■•tn  o tardi  comparivo  qon<i  io  toUc  ; c n••ndllm'M<>  «ti- 
«t»ngu*.*  quello  in  cIm*  rote-ita  pMijia  ora  U più  pcrin- 
uuòa  delle  altre  ^ \XI  e ^ I.XIY. 
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rapo.  It  pohu  Me  primi  giumi  non  fa  5ciUirc  gran 
ti‘t>I>r€,  ed  uhumc  volle  havvi  una  iiolubilc  tardità. 
Altre  volto  poi  i naros^iìimi  prima  dichiarali  sì  o- 
.scuraiio  dopo  alcuni  giorni  » o divcnianu  ì polid 
iiioili.  piccoli,  irregolari  e lenti,  e profondi. Si  fan- 
no itici  ici  tulli  |>riuìa  del  quinto  giorno,  ed  uteuni 
anela’  nel  secondo  o nel  terzo  , ullreUaiili  ancora 
sono  iilerici  prima , e hifcbbiano  dopo.  In  molli 
nella  ueeessiune  febbrile  v’Iia  un  sordo  delirio  , in 
altri , peggiorando  il  mulo  , subentra  un'  ofTezionc 
sopoi().<a  ebeva  per  gradi  aggravandosi  sino  a farsi 
letargo,  lu  questa  si  veggono  talvolta  Horirc  anche 
io  pcicccliic.il  loro  voltudivcnia  lurido, ed  acquista 
Mibiio  Turia  di  una  faccia  ippocrniicn.Non  di  rado 
si  osserva  una  repeiiluiu  mutazione  del  colore  del 
volto,  che  da  naturale  o da  itterico  cliVru  addivie- 
ne oscuro,  tetro,  lurido  e gouficUo  in  un  momen- 
to. Nè  qiiosla  miilaziotic  succede  senza  alcuni  mo- 
vinieiili  eoinuisivi , elio  coinpariscoiio  in  diverse 
palli  dei  corpo. l a furma  ittcìica  poi  così  in  alcuni 
si  iiupo'M.’ssa  Udte  parli,  cliu  olire  a tutta  la  culo, 
le  uugltie.  In  lingua  , t denti.  In  saliva,  e il  muceio 
•le)  naso  si  vedouu  gialleggiare  (I).  Nè  tutti  cote- 
sti feiioincui  cedono  alfattu  col  cedere  dello  acces- 
sioni frbbrili,  ipiautunquc  nello  prime  giornalcdcl 
male  in  quelli  intervalli  nutabilmeulc  si  scorgano 
caiinati. 

t.  Maria  Giaiinclli  ci  presenlò  nel  sctlcmbrc  del 
il  caso  di  UU.1  perniciosa  itterica  con  oino- 
p.iiia  llogisiica.  Kra  iiclio  spedalo  sino  dal  mese 
aiileiedenle  CUI)  febbri  ucriodiebe  semplici,  ora 
troncale  , ora  recidive.  Quando  ai  10  vii  scllembrc 
si  cominciò  a tingere  in  giallo  la  faccia  o In  con- 
giuntiva, c farsi  dulcitlissima  la  parte  desil  a del- 
r abdome  alla  regione  epatica.  Nel  giorno  11  eb- 
be uiraccfsiiotic  di  febbre  gravissima  in  ebe  Titte- 
rizia  si  sparse  per  tutto  il  corpo:  ora  assopita,  uvea 
fredde  le  cstreniilà  , c mandava  froqucuti  sospiri. 
Vomilava  rii  spesso  materie  or  verdi  or  giallastre. 
Dodici  luigiialte  alta  regione  epatica  : bevande  ge- 
lide acidulale.  Nel  giorno  12  la  febbre  in  quaiebo 
remissione  ; la  tinta  itlorica  non  è tanto  lurida  nè 
si  dilfnsa.  Mezza  oncia  di  corteccia  con  sei  grani 
di  caiumeiano  : bevande  come  sopra.  Alla  sera  in- 
calza  il  dolore  all'  ipocondrio.  Si  replica  la  china 
col  cnlomelaiiu,c  si  ripete  Tupplicazionc  delle sun- 
gnisugbc.  Nel  Ircdiccslino  ebbe  una  nuova  grande 
acceasimie.l.a  <|ualc  attutila,  si  ritornò  all'uso  della 
china  alla  duse  di  un'oncia  comlniiala  collo  stesso 
calomciaiio.  Nel  di  la  restò  apiretica.  Il  giallore 
della  cute  ai  IH  era  alTaUu  scomparso.  La  sola  con- 
giuntiva degli  occhi  rimase  tinta  per  qualche  altro 
tempo. 

Tt.  Diremo  ancora  degli  esiti  ora  propizi  ora  fu- 
nesti che  suole  avere  lu  perniciosa  illencD. Quando 
essa  è acccoinpugnata  da  flogusi  epalìca,sc  soprav- 
venga un  nusso  emorroidale,  o inlcriiu  o esterno , 
ovvero  i mcsirui  rìpurghi  nelle  donne,  c il  fegato 
non  si  indurisca,  nò  M gonfi  1*  ipocondrio  destro , 
alinra  grinfermi  sogliono  salvarsi.  Haennita  il  No- 
lari.nmi.ebc  im  soggcllo  aveva  grave  febbre  perio- 
dica euirilteiizia  : ebbe  uno  scolo  dalle  inorici  c 
gnuiì.  Un  alito  con  siinil  febbre  ebbe  dalie  vie  u- 

(!)  Wdi  l.i«»svrvaz.  XVi  del  .Nolariaoui. 

(2)  Op.  cit  AXl. 
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rinaric  uno  scarico  copioso  di  sangue,  e pure  gua- 
ri (2).  Allrellanlo  bone  ne  è venuto  dalia  diarrèa 
spuiiluncu.se  in  sptvcie  doiiihiavu  nella  febbre  una 
biliosa  oinopaiìa.  Mollo  volte  , ha  osservalo  il  No- 
tariamii , i-omivtiriro  uno  scarico  di  inaleiic  gialla- 
sli'u  c purulenti  da  dentro  rorcccbio  : k ini  sovvie- 
n iic,  Qgli  dice, di  un  giovane,  a cui  sgorgò  da  am- 
n bedue  dopo  tre  giorni  di  profondissimo  letargo, 
n il  qiintc,  essendosi  migliorali  i polsi,  sollevale  la 
a funzioni  animali,  c comparso  il  sudore,  si  salvò. 

' 1.0  stesso  è avvenuto  nellVscila  delle  parolidi,io 
a (|iiali  qttando  banno  sgombralo  il  capo,  c porlalu 
a una  iiitgiioria  nei  simulili,  sono  stato  salutevoli  ; 
(t  ma  se  sono  venute  fuori  coll’  aggravio  del  cor- 
ii  vello , c etm  polsi  depressi  e scuaccrlali  hanno 
i(  presagita  la  vicina  perdila  degrinferinì.  I>a  ulli- 
R ino  si  stiiiiscono  con  sudori  visebiosi  c freddi  ; 
a salliino  eonlinuamcnlc  i lendini , e quasi  sempru 
R sbncciaim  io  parulidi,  m■lnclluo  le  urine,  e urdì- 
r nariamciitc  prima  del  14  si  muore  n (3). 

fì.  .Mirando  inoltre  alle  sole  mutazioni , che  può 
olTerirc  la  forma  itterica  in  simili  perniciose,  s' in- 
cimirano  delle  notevolissime  stravaganze,  r lieve- 
c tinto  alcuni , dice  il  sultodalo  medico  . divenir 
n giallissimi, c caricarsi  di  queslo  colore  oliremndu 
(I  ftiunii'he  lu  unghie.  Kd  in  altri  esse.r  cosi  carico 
(1  im  tal  colore  clic  inclinava  al  negro,  co^iccliè  po- 
c tea  chiamarsi  un  melasUlcrOy  il  quale  non  lanlu 
<t  mollo  a portar  via  grinfcrnii  clic  liamv)  la  disgrn- 
(I  zia  d’ inciamparvi , sfacckitì  (4).  » l ece  ricordo 
anclie  il  Sagar  ilei  mefosideng»  pcrioiiicitó.e  dis- 
se : /il  infiinte  observalus  fuU  /Ucce  mdu.'fidcma 
(illcniiH  diebus  reciirrciw  (j).  K noi  nella  lellora  al 
Tommasini  citammo  il  caso  d'una  dinforoAica  die 
dtipo  il  secondo  accesso,  previo  un  forte  dolore  al- 
l ipiicondiio  di'siro.  si  mutò  in  t/lcric».  e all'  altro 
segueiile  accesso  ritlcrizia  apparve  un  nictasUte- 
l’o,  e sotto  questo  l'informo  peli  (<»). 

7.  Consideralo  analilicamenio  il  genio  dì  ques/o 
febbri, c stando  ai  rcsultanienli  da  noi  in  esse  olle- 
miti  , non  possiumo  convenire  nella  seiitoiiza  del 
Nolariaiini,  die  lutti  quasi  gli  aiuti  sien  vani  con- 
tro a chi  ne  inferma  , so  iu  natura  non  pruniovc 
qualche  scambo  (7).  « Otllmameiilc  però  egli  ri- 
z lidie  dio  spesso  la  miseria  , e quasi  sempre  lu 
« mancanza  di  quella  proprietà  necessaria  nelle 
a case  c nelle  camere,  lolguiiu  molli  benefìci  clic 
0 loro  si  polrdibero  arrecare.  I.a  sola  uriu  reem- 
« fe,c  l’uso  di  iììì' acqua  ifdida  sono<|uc'dnc  aiuti, 
;(  che  il  pregiudizio  può  disviare.  1 btyjni , che  sa- 
li rebbefo  un  eroico  rimedio,  rare  volle  po>>o«io 
« mellcrsi  in  uso  con  gente  miserabile  ed  iiifdico. 

R Noterò  ili  più  clic  la  Ubera  circo/admvc  ddt’am- 
: bienlc  sembra  lauto  necessutìa,  clic  la  stessa  iia- 
a tura  fa  desiderarla  agli  infermi  di  qnesla  febbre. 

« j.’alilo  caldo,  il  traspiro  carico  di  un  grave  enau- 
H senso  fetore,  la  pelle  nula  cmi  una  speidedi  ver- 
a iiìeo  pel  sudore  che  vi  si  asciuga, emiilcallrinio- 
tt  livi  II  spingono  a sventarsi,  a uscir  di  letto,  c u 
;i  procurarsi  lutti  i mezzi  per  reipirarc  un'  ariafro* 
« sca  e recente  ».  (H). 


(5?  ()p  -cit.  voi  I.  p.  ‘ 2t. 
[t\.  Arili'  t,  |tug.  22. 

(b.  H ‘di  un. 
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I larie, vi  irovcraj  sempre  eJ  ili  luUc  un  siutoiiu  prò- 
CvVPlTOLO  VI.  I iluiuiiiatitc  clic  le  fa  rionlrurc  ndlu  famiglia  delle 

i cuinilalc.  Nella  prima  troverai  gli  accessi  aecuiiipa- 
DKUB  psBificiose  siBcosTisie.  j gnnii  dallo  sialo  comatoso  : nella  seconda  dalla  /a* 

I luilà  : nella  terza  dal  ^rave  ddino  : nella  quarla 
1.  Nel  suolo  di  Ruma  corrono  certe  febbri , le!  dalla  convufàiane  clonica  : nella  quinta  e sesta  dal 
qiioli  sebbene  dopo  il  secondo  o terzo  accesso  si  | coma  l ibile  : nella  scUiina  dalla  //nslrodiaia:  nella 
provino  d*  eniraru  nella  classe  delle  continue,  lui-  olt  iva  dalla  epidrosl.  Le  quali  forme,  quanUniquo 
luvia  pertengono  o quella  dello  interinillenli  ; di-  alcuna  volta  Luna  coll'allrj  si  coinmulinu,  nulludi* 
inodocliè  non  c du  farsi  coscienza  veruna  di  contati'  meno  generalmerilc  olTruno  maggior  costanza  del 
dare  la  cbiiui , se  si  vogliono  condurre  i febbrid-  tipo,  cito  sero  trae  la  febbre. Spesso  una  febbre  cito 
tanti  all*  a|drcs>ia.  6'uin  praemalure  mense  julio  , sembra  continua  accompagnala  da  dolor  di  capo  , 
dire  Sydenliani.  tiWermiUentes  uufumnale^jinr/re*  scie  grande  , debolezza  ^ cd  aridezza  di  pelle  nei 
diuntur  aiffue  ttzcre6cscuut,non  s/altm  genuinum  giorni  canicolari,  ed  asciuUì  di  estate,  li  si  tramuta 
fi/pum  tudttcìiiif  , quod  inlcriMUenlibus  vernis  in  inlerniillcnlc  dopo  una  pioggia , c dopo  un  su* 
f/ub/em  soiemne  est,  seti  confinuas  fcbrcs  ita  per  doro  ti  cangia  d’  aspetto.  Ina  terzana  legitlimu  :ii* 
omiua  imitmitur,  vi,  Misi  castigatissimo  utrasr/uOi..  rimpruvviso  li  si  r.idtloppia  c in  fìnc  ti  mculisoe 
caaminetrutiiiaoeris.abinviccmdktmmiuarinou  una  cimlinua.Giurnaliiientc  si  osservano  le  terzane 


pvssint,  elrclwto  pautispcr  constitutiouis  impc-l 
tu, et  /renata  tijain  in  ti/pum  regulnrcm  migranl^ 
atguc  exeuntc  autumao , (arca  abjecla  iatermit- 
lcnles,iiufUes  ab  initio  rcapse /iteruni  palamfa^ 
lo.nlnr^sivc  quorfunac  Ulne  fuerinl  sire  tertiauae: 
quod  ai  ima  diligcntcr  adrcrtimas,cumma(/ao  ae- 1 
gioi'um  nostroniia  mate  medicaales  halluviimbi'  I 
•mar,  dnm  hujtismudi  [ebrea, quaa  ex  iniermillen- 1 
tium  aumcro  simt.pro  coafiauis  reris  et  gcmiinis  [ 
habeunlnr  (i).  lavecc  però  di  parlicoleggiarc  le  \ 
osservazioni  nostre' iniorito  a celesta  razza  di  feb*  | 
bri , ci  è mestieri  dichiarare  , clic  il  nome  dato  ad 
esse  dal  Torti  di  sabroatiaue  solUaric , per  dilTe-  ! 
renzianic  il  curallere  dalle  comitato,  ò cosa  da  lo*  ‘ 
giiersi  dalia  inmicrna  pirelolog'ia,  e solo  da  perdO'  > 
aarsi  a qiiuldie  avanzo  di  gaicnistno,  da  cui  il  gc- 1 
aio  abbuslunza  libero  del  Clinico  di  filodcna  pur 
non  seppe  soUrarsi.  L*aver  trascuralo  le  sezioni  dei 
eatlaveri,  c il  considerare  poebe  forme  di  pcrnicio-  i 
su  incrcnli  oircssenza,c  non  come  sono  accidcntul- 1 
melile  auenlizic,  furouo  le  cagioni  onde,  vedendo  > 
in  altri  casi  non  presentarsi  quelle  medesime  for*  ! 
me  vennero  dcnuniimilc  solitarie,  c Irovalcic  della  i 
stessa  pcrnicic , si  prese  di  mira  piuttosto  il  tipo  ! 
febbrile,  sul  supposto  che  in  esso  slassc  principale  I 
niente  riposta  , c rappresentala  la  quiddilù  perni*  | 
riosa  di  tali  febbri.  Il  tipo  intcrniiltcìUc  è quello  in  ! 
realtà  clic  più  risponde  all*  essenza  primigenia  di 
eolesli  mali, siccome  alia  medesima  essenza  rispon-  ' 
dono,  c tic  sono  la  più  genuina  espressione,  le  for*  | 
me  di  freddo,  caldo  c sudore.  Ma  aggravale  le  cau- 
se, e messe  in  moto  le  omopallc,  che  è quanto  di- 1 
re  divenute  le  inlermitlcnli  perniciose,  ecco  cotesti  | 
enraUcri  protopalìci  rapprescnlalivi  della  essenza  : 
alterarsi  per  mille  guisc;e  non  essere  più  nè  regola 
nè  cosliinza  iic  tlpi , quantunque  pur  sempre  mani' 
fcslaiilisi  a ricorrenze, e suscitarsi  nuove  e variabili  ; 
forine.  Siccome  perù  queste  forme  li  rappresenta- 
no almeno  la  parte,  lorgano,  il  sistema  dove  più  il  : 
morbo  fa  violenza, il  denominare  luUc  le  perniciose 
da  cssc,piullostocliè  dal  tipo  febbrile,  è canone  as- 
sai più  cunducevolc  c sano  perii  fausto  loro  Iratla- 
meiilo.Taniu  più  che  delle  stesse  coniitatc  del  Torli 
ulciiuc  l'olTroiio  il  tipo  di  subcontinue, come  ul  con- 
trario se  bene  esaminerai  le  sue  subcontinue  soli- 
li) Syiiciihain*  Op.  nio«Ì.  Scct.  I,  cap.  2.  Fra  quelle 
p<'rnicio»c,  che.  slaoJu  alla  divisiuiic  luriiana.dovreb- 
Lorsi  dire  siiImouiiiiuc.  imi  abbiamo  trovali  assai  più 
l'rcquculi  i siutoiiii  abUuuiuali,  die  i loracici  e gli  eti- 


passare  in  scmilerzane  , c queste  in  quelle.  Celili- 
naia  dunque  di  queste  nieiamorrosi  ne  bamio  de- 
icrminaii  a dUliiiguerIc  secondo  i sintomi  princi- 
pali clic  le  accompagnano,  pcrctic  cud  facendo  si 
presenteranno  in  un  Islcsso  quadro  tante,  specie  o 
varietà  tutte  delta  stessa  inilurn,  c iietia  sola  appa- 
renza diverse.  K vedendo  come  le  subcontinue  lor- 
liane,  non  che  le  noslrc,  sono  sempre  notabili  per 
la  concoiiiìlanza  U‘im  sinlunia  maggiore  e predmiii* 
nanic,  non  nc  è potuta  riuscire  nccellovolc  la  divi- 
sione delie  felibri  perniciose  in  coinilale  c solilaric. 
K facile  è convenire, che  la  Icndcnza  delle  iiitcrmil- 
tCidi  perniciose  verso  il  tipo  di  continuità, è un  sem- 
plice nccidcnlc  clic  non  può  nssoltilamciilc  servire 
di  base  ad  alcuna  verace  distinzione. 

2.  Il  denominare  le  perniciose  da)  tipo  clic  Iinn- 
no,  sarebbe  lo  stesso  che  denominarle  dalle  omo- 
pallc. Così  come  si  è stabilito  che  ima  perniciosa 
colle  medesime  furine  può  avere  in  diversi  iiulivi- 
dui  oinupalìc  diverse,  nllrctlnnlo  dee  slahiiirsi  ri- 
spetto ai  tipi  febbrili.  Ri  modo  che  )c  algide  e le 
diaforeticlie,  quanto  ai  tipo  , possono  essere  sub- 
coiilinue,  come  le  siibcoiilinucsono  stisccllibili  di 
qiialun<|iio  sintoma  primario  di  perniciosa.  Fgli  è 
osservato  perù  : 

Che  r omopadn  flngislicn  è la  più  alla  a desiare 
nelle  noslrc  febbri  il  lipo  di  snbcuntimie. 

Che  il  tempo  del  vigore  dell'  accesso  c pcreiù 
mollo  più  considerevole  c lungo  , clic  non  è quello 
del  principio  o della  remissione. 

Clic  la  solleciludiiic  nel  somminislrnre  la  cortec- 
cia va  misurala  secondo  la  ragione  inversa  della  di- 
sianza delle  accessioni  ; c secondo  ia  dirella  del- 
la gravezza  del  sintoma  principale  che  le  accom- 
pagna. 

Clic  le  suhcoiilinue  non  sono  sempre  spoiilaiicc, 
ma  laute  volle  I*  cITcUo  d*  un  callivo  metodo  di 
cura. 

Clic  coicsio  modo  di  piressia  quando  è sponla- 
nco , vuole  essere  riguardalo  come  1'  clTcUo  delle 
oiiiopaiìe. 

Ogni  lipo  febbrile  che  non  sia  confiuuo  confi* 
nenfe  iniù  essere  proprio  della  periiieiusa.Ma  ogni 
lipo  fcbbrilu  che  si  scosla  dal  perfetto  tnfenniUen- 
fc  desume  questa  varielà  dalle  umopalic. 

cefalici.  Hppcrò  abbiamo  credulo  a pro|vosil«>  di  collo- 
care Uiilu  es9c,  che  le  riuitriUM*,  ira  le  ihtiiìcìosc  do 
uui  dette,  iu  largo  kqso,  meningogaitricke. 
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Cume  Qtlunquc  non  si  i)à  pmiidosa, senza  omo*  ^ 
pulìa,  co!>)  i|ualuiiquc  perniciosa  , con  qualsivoglia 
t^inloma  priinnrio,  può  essere  susccUibilc  del  (ipo 
di  suItcoMlimia. 

3.  Poste  queste  leggi  desunte  dal  nostro  metodo 
di  separare  io  essenziale  dallo  Hnculizio, senza  for- 
mare una  classe  n pa'tc  di  tali  febbri , e senza  ag- 
gravar la  pirdologla  di  ecrczioni , noi  veniamo  di 
più  a spiegare  agcvolnamlc  colle  leggi  su'ldellc  j 
Inni  i toro  carnlteri  prÌMcipait.  Spieglnamo  il  per- 1 
ehù  nelle  Mibconlrmie  si  possa,  anzi  si  debba, lem-  ’ 
pureggiare  a 50inrnini>lnire  la  china  , c ciò  per  la 
coesistenzii  della  omepaila  flogistica  : c per  la  me- 
desima cau.'-a  è comandato  che  le  dosi  non  sieno 
così  alle  : spiegtiiamo  corno  sietio  più  pericolose 

Alleile  che  da  inlrrmiltcnli  passano  in  snbroniiniic, 
elle  alice  che  dii  snbcontimic  passano  in  inlermil- 
terilf,  ronsideramio  che  nelle  prime  rinforzano  !c 
omopatìe.  dove  nelle  seconde  si  abbassano  c si  di- 
leguano : c ciò  avvenendo  per  opera  di  iialura , ne 
insegna  ad  operare  il  simile  coir  arie;  c eliiaro  di- 
mostra che  non  si  riordinano  I tipi  febbrili  nelle  pe* 
rtodiebe , mule  renderli  alTdilo  vincibili  dalla  cor- 
teeeì.i , se  non  si  va  col  reggimenlo  niraltvo  razio- 
nale a rombiiUore  la  causa  di  quel  disordine  i clic 
sono  le  oimq^atìe. 

CAPITOLO  VII. 

DLI.LE  rbtCViClOSE  LMITKIItC. 

I . Ciò  die  ahhianio  tiello  delle  subconlinne  deesi 
inbnidern  andie  qui  fermalo  per  le  cmitrilec  in 
iianto  sono  aneli’  esse  denominale  c dilTi^ri'nzinle 
ai  lipo  febbrile.  Cosicdiè  lo  snbconlinue  del  Tor- 
ti, le  unomaie  di  Sirak,  le  subinfranli,  le  cmilntce, 
le  seinitcrzane  , ed  allrcltiinli  avanzi  rispcUnII  del 
diligeiiie  studio  degli  aiilielii  iniorno  alle  strava- 
ganze dei  modi  parossistici  lidie  febbri  periodiche 
i-oniilnle  estive  c aiilunnali  dei  climi  caldi , deonsi 
denominare  dal  sinlmna  che  negli  accessi  più  sopra 
gli  alili  si  inoslia  imponenle.  Ciie  poi  anche  remi- 
Iritèo  romanesco,  clic  suoli»  nfTarci.irsi  Ira  le  altro 
febbri  di  quel  suolo  nc'  tempi  d'cslà  c d’anlunno , 
debba  anche  in  essenza  essere  lenulo  eguale  alle 
ahrc  pcruiciosc , ccl  dimostrano  le  seguenti  ra- 
gioni : 

I/cmifriièo  è malattia  aniichissima  a*  romani , c 
qnasi  propria  eschisivamenle  del  loro  suolo  : do- 
nine , disse  Cialeno,  il/n  ineo/i.v  (rcqìieniisiimà^  «I 
qmm  il/iti«  sii  vrbis  famUinrissima  (1). 

L'einjlrilèo  è iiialnMla  clic  ha  fu  sè  pericolo  gra- 
vissimo (2)  : tale  il  dissero  medici  molli,  cd  era 
•‘oiiìimo  anche  nel  popolo  qucsia  paura.  Leggesi  in 
Quinto  Sereno  : 

jWorli/crum  mn^is  csl  quod  graccis  haemilri 
Umum. 

Vulgahir  rerhis. 

K riguardando  in  Cornelio  Celso  sì  Irovara  : Alle- 


rum  hnge  penticiostus;(7UOd  terUoquidem  rcvcr- 
<t/ur,  ex  odo  anlcm  cl  qmdraqinta  tioris  fere  sex 
eUrivinfa  ver  accessiones  occupai  (inlcrdum  c- 
/tam  rei  plus  vel  minus)  ncque  ex  loto  in  remis- 
sione dcsis/il , sed  lonlum  lacciu.’i  e>'(.  M f/enux 


terrifica  sijmplomala  quoe  haemilritaeos  comi- 
(un/iir  (4). 

L’cinilrilèo  corre  colle  periodiche  nnlnnnnli:  .Sc- 
mt/er/imm  moròns  est  maxime  perini/osus,  saepe 
corripit  viTilem  aetalem  vcl  eidcui  proxiiuum  , 
po/issimurn  tempore  mi/umni  (3). 

L’  emitrilèo  è malallia  endemica  de’  climi  caldi 
paludosi,  come  In  perniciosa  (6J. 

I.n  successione  ile' parossismi  febbrili  ncircmi- 
tritèo  mosira  chinramcnlc  la  sua  periodicità. 

l/cmilritèo,  quando  è grave  assai,  uccide  prima 
del  seiiimo,  vale  a dire  nella  quarta  grande  acces- 
sione, come  la  perniciosa  (7). 

l/cmilriièo  si  cura  colla  chinacliina, siccome  ci 
ita  fallo  conoscere  prima  Restaurando, poscia  Fran- 
cesco Torti  (8). 

3.  Per  i quali  caratteri  noi  non  dubitiamo  punto 
di  collocare  Temilrilce  Ira  le  perniciose  del  suolo 
romano:  c se  multo  febbri  non  andassero  sotlo  il 
nome  generico  di  terzane  doppie,  o di  subiiiiranti, 
0 di  subcontinue,  se  allrcllantc  non  ne  venissero 
comudamcnic  rilegale  tra  le  pulridc  c le  maligne, 
gli  cmitrilèi  sarebbero  forse  am  bo  oggidì  frequen- 
li  a Roma  ncirouturino  come  lo  erano  per  1«  passa- 
lo. Impcroccbè  conviene  persuadersi  , clic:  quelle 
febbri,  cui  gli  antiebi  medici  romani  davan  o il  no- 
me di  assodes,  elodes,  fricodes,  cpiule,lipirio,vcr- 
' (iginose,  singulluoso,  flcgmatiehe,  cmitrilec  crono 
I della  stessa  famiglia  dello  odierne, che  i nostri  me- 
dici ciiiamnno  mbbri  periodiche  pcrnìriosc.  Se 
non  che  quelli  colle  sole  cmiirilec  potevano  com- 
piere il  numero  delle  noslre:  avvegnaché  in  quwlc 
febbri  notavano  la  ricorrenza  nelle  grandi  accessio- 
ni di  tulli  que'medcsiiiil  sinlmni  gravi , clic  si  no- 
lano da  noi  dislintiimeiitc  nelle  nostre  comitale. 
Siano  una  prova  il  segnento  passo  dì  Galeno:  Pc- 
neu/ofui  porro  est  samUerliana,  ut  quae  non  orti 
venlriaiU  ìuntummodo  acnervosaspartes  etsmn- 
ma/tm  media  al/irn/af;  sed  et  veternosas  catapho- 
ras,  riqitiasqw  cwn  deUrio,  ac  syncoposas  dyo- 
pòorcses  infei'al;  linquam  praeterea  validem  ex- 
siccet,afquc  animi  dcfeclionem  e/ficiat,  vehemen- 
ter  quae  tn  pntfundo  suni  commovens,  in  univer- 
sum ftrus  pcriculosissimttsque  hic  typus  est  (9). 
(Jni  dunque  abbiinu)  c^^cl>lplilicale  lo  nostre  per- 
nicioso carilìalgjchc,catarorlr.hp,sinrnpidi,  c diafo- 
retiche. Più  estesa  è la  numerazione  de'  sintomi 
che  ne  dìi  Vogel:  Aeqri  quidam  soporosi  fiuul;  o- 
/il  mens  nlienalttr  ; atits  oiiimus  deferii.  d/»d(i* 
mims  do/or,  or  tn/nmesceu/io  huuri  rar«>  jim'/i* 
tur,  Ptirpura  eiinm,  et  pelechiae  se  inlerdiun  im- 
utisrcni.  Sputa  paura  cruda;  lussi  extundunlur. 
Jn  progressti  febris  icterus  saepe  on'/ur.  ^6  hor- 


(Il  Galcn.  I-ib.  de  morb.  temporib.  cnp.  8. 

(2)  Aveva  già  delio  Io  sles9<>  Ipporraii*  : • Al  in  se- 

• miirritatia  appellala  eoiiliiigit  qiiitlem  ri  ariito^  nmr- 

• htis  Meri , et  esi  bare  prae  sbis  ni.i\ime  Iselbatis  * 
I.  f-qiiilrm  Seri.  3«  Ini.  5. 

(3)  A.  Goni.  Celli  Id),  |||,  cap.  3. 

(i)  l'r.u  nied  t.-  I. 


(r»)  Op.  e loe.  eil.  Biglivi, 

(6)  Ved.  Foni.  In  srhol  ad  Dodonarom.  < Vogel. Op. 

«il.  Voi.  IlaemitriUeus. 

(7)  Mnsra  IM'^ertar.  cU.  Jì  89. 

(Hi  Re<ilaiiraiid.  Da  cura  hacmiir.  iK:r  Cliio.  Torli 
bb  V;  i-ap.  V. 

lijlciif  bb.  ile  Typ  rap.  8. 
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rore  IHppocrales  hnemiiritaetim  (L.  I.  EpUicin.) 
et  alibi  horridam  fcbrem  (fricodes  pyrelu)  appei- 
lavil.  Prae  caeleris  aulm  haemi/ritaetis  klhalis 
esl,  fui  morbi  acti^ì,  apoplexia,  convulsio  , tela’ 
rius',  teUuirifvSy  {‘Iranijulaliones  faudum  , finitila 
supervenumL  />y.sse4lcria  , cu»ri  /iac  febre  iucir 
pieìis  periculosa  quiilein  eil  eie.  (1,^  K ijuiiiili  a 
volere  8 i Irugi^uMO  fuori  olire  le  già  nominale  di 
sopra,  lo  culiclic,  le  csanlcmaliclie,lc  plcuriliche, 
)e  iUeriche,  le  algide,  le  ictanidic  , le  anginose, 
le  cntcrorragicLc. 

3.  Dicemmo  già,  cl>e  per  la  concorrenza  delle 
omopuile  il  tipo  delle  pcriiiciusc  non  è mai  perfet- 
tamcnie  lerzanario  (2).  K quanlo  agli  cmìiritèi,oii* 
de  spiegarne  la  siruvaganza  dei  lìpo  dovcltcro  an* 
clic  gli  aiUiciii  ricorrere  a certe  condizioni  morbo< 
so  accessorie  alla  prolopalìa  periodica.  Galeno  per 
esempio,  che  poneva  il  rundamciilo  essenziale  nel- 
la terzana  nella  bile,  c della  coiilimia  nella  pitui- 
ta, spiegava  il  fenomeno  col  dire,  die  iielT  emilri- 
lèo  era  un  contraslo  fra  la  nrima  c la  seconda,  e 
quindi  rie  risultava  una  feburc  composta  di  una  bi- 
tiona  terzana  cd'una  pitiiitosa  continua  (3).  Le  se- 
zioni dc’cadavcri  scuoprirono  a Spigelio,  che  cote- 
sta  pituita  non  era  poi  clic  una  flogosi,  la  quale  ad 
una  febbre  di  sua  essenza  inlernitllenlc,  aggiuiigc- 
vn  il  carallere  fisso  di  coiiliiiua  onde  era  poi  gene- 
ralo femiiritèo  (i).  E veramente  culesle  flogosi 
furono  poi  confermale  dal  Scnerto  c dal  Bagtivi, 
il  qual  ultimo  le  chiamò  mcscntericlic  (5),  ed  an- 
che noi  potemmo  confermare,  che  la  oinopatla  llo- 
gislicii  è la  più  familiare  alle  perniciose  , che  por- 
tano il  lino  di  seniiterzane. 

4.  Egli  è adagio  vetustissimo  Ira  t scrittori  medi- 
ci romani  che  remìtntèn  sia  difficilis  co^ilti  et 
eura/u  difficUior  (6).  DiOlcilc  a conoscersi,  perchè 
non  avendo  di  carattere  proprio  assoluto  so  non 
che  il  tipo,  è già  dimostrato  esser  questo  nelle  per- 
niciose variabilissimo.  Di  modo  che  ^li  slessi  me- 
dici che  hanno  voluto  essere  i minuziosi  indagalo- 
ri,dovcUcro  pur  confessare  che  rcinilrilco  nc'suoi 
andamenti  febbrili  oOTre  mille  stravaganze  , preva- 
lendo ora  la  febbre  sintomatica  sulla  primaria,  ora 
questa  sopcrchiandu  cd  oscurando  quella.  Diflicilc 
poi  a curarsi,  mentre  in  qnc' remoti  tempi  non  po- 
lca esser  curato  che  per  metà,  vaio  a dire  , distri- 
gato delle  sue  sole  omopailc.  A tal  clic  rimanendo 
per  Io  più  invitta  la  essenza,  dovevano  assai  di  fre- 
quente vederselo  passare  in  male  cronico  clic  cliia- 
tnavano  emitritèo  tento  ; malattia  clic  formava  la 
disperazione  di  quelli  archiatri,  sino  a farli  tentare 
di  operare  in  modo  sulla  malaltio,  di' essa  tornasse 
airnuleriurc  carattere  uculo,  per  poterne  con  mi- 
gliori speranze  ricominciare  la  cura.  Il  che  si  può 
vedere  in  Celso  là  dove  dire:  ^nepcivitur  exuqua 
frifjida  cui  oteum  sii  adjecluin^  corjnis  rjns  per- 
Irac/aiiduni  est,  quouiam  inlerdam  sic  ecenii,  ut 

(I) Vogel.  Op.  cil.  Voi.  I.  Haemilrilarus  , 8i. 

«S.  K9, 

{2)  r.  I.  c«p.  XI. 

(II)  Presso  Herrdia.  Sjolagma  cìi.  Quacsi.  XXI.  De 
ror.-i  hat'imlrilaet. 

(\)  Presso  Torli  Therap.  tib.  V.  cap.  5. 

(.1)  V.  Torti,  ioc.  cil.,  t Baghvj  Praz.  mcd.  L.  I. 

(fi)  V.  B.igloi,  toc.  nt. 

(7)  A.  Coni.  Cets.  Iih.  4.  rap  iX. 

(K)  Vcih  ll<‘ri'<lia.  .Syiiiagin,i  ec.  cit. 

(li)  V.  Journ.  Coiiipicineiii.  du  Dinìoan  des  Sciea* 


honnr  orialvr^  et  fìat  inilium  noci  niotns  . e.rtfuc 
co  cìim  iiuujia  cor)>us  incutuit,  sequalur  eliamre- 
tnissio  (7). 

5.  Ben  più  fortunali  possiamo  chiamarci  noi, din 
di  colesto  morbo  abbiamo  riconoscìtilo  i(  rimedio 
speciflco  nella  corleccia  peruviunu.  Ma  se  non  al- 
Icnderemo  insieme  olire  al  combaitere  l'essenza,  u 
vincere  ancora  le  emopatie,  come  gli  antichi,  noi 
non  lo  cureremo  che  per  melà.  Quelli  poi  dio  nul 
riguarderanno  come  una  perniciosa,  perdendo  così 
di  mira  la  cura  spccifìca,  c la  ausiliaria  , s’aggire- 
ranno essi  in  mille  vanità,  e porranno  gl'iiifenni  in 
pericoli  molli  c irreparabili.  E questi  non  segui- 
ranno nè  gli  antichi  nè  ì moderni. nè  presso  a quel- 
li o a questi  troveranno  scusa.  Chè  gli  anlìrbi  me- 
desimi, conoscendo  la  ncce.ssilà di  ovviare  alla  feb- 
bre primaria  con  uno  specifico,  avevano  trovato  di 
curarla  colla  virtù  de)  pepe.  E leggesi  in  llerndia 
il  scgucnie  passo  d'Avicenna:  Et  Calemts  quidem^ 
et  (fui  ante  cum  facruuUuranlhaemitriUieos caia 
aqua  hordei  in  quo  est  virlus  ptperis  (8).  Che  poi 
nel  pepe  sia  una  virtù,  se  non  eguale  alla  coi  teci  ta 
peruviana,  litlluvia  condiicevolu  ondi*  essa  contro 
la  natura  periodica  delie  febbri,  sembra  da  belle  c 
lodale  sperieiizc  d’alcuiii  illustri  moderni  abbastan- 
za dimostrato.  Imperocché,  avendo  i celebri  dii- 
mici  Ocrslacdl,  Pcllclicr  c Poulel  discoperto  nel 
pope  nero  un  sai  nculro  appellalo  il  peperino  , o 
l’eruditissimo  cd  avveduto  consigliere  od  Arebiniro 
di  S.  M.  1.  la  Duchessa  di  Parma,  il  signor  Luigi 
Frank,  richiainalu  l’allcnziono  dei  medici  snil’uso 
del  pepe  nero  dato  in  grana  contro  le  febbri  perio- 
diche (9),  0 l’illustre  chimico  pesarese,  il  sig.  coli- 
le Paoli,  ripetuto  c rellificalo  le  sperienze  degli 
slraiiicri  sui  dello  pcperìm);è  venuto  poi  fuori  uno 
(le'pin  ingegnosi  nosiri  conlemporanei,  il  sig.  dot- 
tor Meli,  a far  dono  all'  Italia  d'nii  prezioso  Irnlta- 
lo,  dove  colla  più  cercala  erudizione  e diligenza  dì 
sperimenti  e sagacilà  di  deduzioni  viene  posta  fuo- 
ri di  dubbio  felilcacia  del  peperino  contro  le  iii- 
IcnnillciUi  (10). 

aPITOLO  Vili. 

DSUA  PCBIViClOSA  LINFATICI. 

1.  Cbiamìamo  linfatica  questa  febbre,  clic  è , se 
non  prendiamo  errore, quella  medesima  die  Galena 
c la  sua  scuola  cliiamù  {ìe(jmatica{\\).  Baglivi  ttu- 
/atica  (1 2)  cSlorch  denominò  perniciosa  edenwlO’ 
sa(13). Molli  spiegarono  il  fenomeno  ricorrentedel- 
fedèma,  dicendo  che  il  miasma  melleva  ne'  vasi 
maggiori,  o nc’iicrvi  di  delti  vasi  colai  Mrellura 
convulsiva,  c segnatamente  verso  l' oreediieiij 
destra  del  cuore,  che  il  rigurgito  delle  linfe  nei 
cuore  veniva  impedito,  c se  ne  caricava  )'  esterna 
cellulare.  Dichinato  il  parossismo  e tolta  quella 
med-  Tom.  Vili,  p.  371. 

(10)  V.  Ann.  iioivers.  del  rhior.  Omodri,  voi.  XIX, 
p.  197.  Noiizia  cc.  voi.  XXV.  paR.  223,  ftispu«la  cc. 
4.  voi.  XXVTI,  ptig.  162.  Sul  modo  di  ottenere  dui  pe> 
pc  nero  il  peperino  o folio  acre,  e sull'  azione  febbri, 
fuga  di  queste  sostanze.  Nuove  sperienze  ed  osserva- 
zioni di  Domenico  Meli.  ec. 

(11)  Vedi  Heredia.  Sinlagni.  cil.  cap.  43,  De  febre 
Plilegmaiica  periodica. 

(12)  Buglìvi.  Praz.  mcd.  L,  I. 

(13) Storrk.  Aud.  mcd.  Ili,  p.  162. 
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sprzic  di  strozzamento  In  iìnra  ra^nhondn  vrniTn 
riiissorbiln  e rimessa  in  rirrolo,  o rcd**mn  scompa- 
rita. Non  aiirimoiili,  da  nitri,  certi  Itiinori  islrriri 
particolari  venivano  spiegnti.  Posti  cotesti  anlidiì 
modi  di  spiegazione,  osserveremo  qui  di  Irapasso, 
come  non  possa  dirsi  nuora  la  Iconrn  odierna  del 
medico  degli  ospedali  civili  di  Parigi  Itl.iloidllnihl, 
in  clic  si  prova  che  le  idropisie  passivo,  cioè  qiiol- 
le  che  non  nascono  da  dogosi  acuta  o cronica  del- 
le memhraitc  sierose,  sono  tutte  prodolle  da  qual- 
che ostacolo  nella  circolazione  venosa  (I). 

Comunque  perù  avvciìgadi  un  tal  fenomeno  nel- 
le nostre  febbri, pii  è un  fntio  che  verso  la  line  di 
ottobre  per  lo  più  si  osservano  di  dette  edematose, 
spesso  pousegnenze  di  rlcodlo;  ma  nomiiineno  bi- 
sognevoli di  ciìinacliina,  se  vengano  accompagna- 
le di  nuovo  cOn  febbre  periodica. Sembra  clic  que- 
ste febbri;  se  non  ben  curate,  fossero  perù  ben  av- 
vertile dal  Itnglivi.  K ne  abbinino  di  lui  i seguenti 
prccclli;  fcùres  omnium  pcrnicio^ 

siitsimac  sunl,  praeserlìin  si  tifmpha  nimium  i*i- 
srida  concrelaqiic  fuerit,id  soepissime  oùsemiW. 
in  his  snepc  nnna  bona  est,  boni  sunt  jmlxus.  sed 
pt'ssimd  linffun;  pemmns  vìffifien(erii  s/nfns  ob 
fiimium  ibidem  jMi/rcm  coiu/esbim  carhodujUnm, 
Apjp  ibcne  tiibividcìUnr  valere  j quia  kosUs  m 
ìfjmplia  est  mar;ts  qmtiii  in  sanquine.  Seti  quando 
r.unerclio  /itiiplmein  suis  rasis  Irabit  tn  coiiscti- 
sum  santjuinemy  coaqulando  iiliim  , fiqcndo  , ei 
vircuilum  impcdiciido;  en  ceicresniiaaè.en  prae- 
cepUia.  en  repentinamabi,  et  slupcntc  medico  ne 
malifpiitatcm  accmante^  neqer  in  ninnibus  ti/o 
rito  peri/.  Fera  dico:  experic  diro  , sanlequc  af- 
Prmoinonhic  simvìla  malii;ni/a/is  ocj^rum  jn- 
ijulitbil;  sed  ijrnvis  lijmplìae  suicralio,  oc  roncrc- 
tio;  Iraclo  demum  snnquine.  in  eonsortium  ue- 
ris  (2).  I‘]  riporla  in  segnilo  che  n Uonui  so  ne  vi- 
dero nel  1702  nciruuUinno  inoltrato,  <|uando  cioè 
avvenne  quella  celebro  innomlazimio  delle  acque 
del  Tevere,  la  quale  suole  aversi  in  Poma  per  cau- 
se di  febbri  gravi  c perniciose. 

Questa  felibrc  suole  alTjeciarsi  col  tipo  di  sub- 
eonlinun  . nè  i p:irossÌ>mf  sriolgonsi  per  diaforèsi, 
d<‘l  clic  tìaieno  addnccvn  le  segiienii  ragioni:  jYon 
lamni  hanm  frbrium  dcc/ino/ionc*s,  qticrnodmo- 
dnm  lerliaiìumm  H quar/anonnn  sudoribus  dc- 
Imnijiunlwr;  qitnre  ncc  ad  inieqrnm  qiiietem  ma- 
ìtifrflc  pcìvcninnty  pauris  exrvplis  ; lenhr  vero 
mo/enoe  sndorem  lollif,  quia  qtiod  in  ftiidorcm 
vitilnnilnm  est  dividi  in  vaporcs  leniii.^siinoft  fi 
rximuari  debei:  lenlain  vero  dichianein  non  nd- 
mi/ti/ /drì/e,  sed  conlinui/a/cm  loia  ìitaieria  ser- 
tnns  per  poros  et  nji»;nslos  romdcs  rxire  non  po- 
fes/,  cl  sic  nct  in  sudm’e  tnulnri;  ci  inde  fil,  quod 
ila  affreti  inlamescant  et  in/ftn(ur.r/uin  lenla  mn- 
lerìrt  rt  ra/ore  exlemiUnry  non  /amen  omnino  re- 
so/ri/ur,  nec  dividilur;  ei  sicinlìat  et  iurqidum 
rorptis  rt’ddi/.(Il). 

(.aduno  il  più  sovente  in  questa  perniciosa  coio- 
ti) Diirosimzionc  drilc  vene  e della  sua  inllneuza 
sulla  formazione  delle  idropisie  parziili;  considerazio- 
ni sulle  idra|ii»ÌP  passive  in  generale. dei  signor  Ituiut- 
lami  or.  Annali  d'Omodei,  voi.  XXVllI,  pag.  175. 

(2)  l’ioiro  Frank  parlando  dclLv  febbre  |iituiin«a, de- 
scrivo instrmc  un.i  alToziono  rb'ctrbiania  catarro  uni- 
v.''r«alc  con  sttdoiiti  di  febbre  iulcrmiiiciile  nervosa, 

( bc  è la  stessa  febbre  linfalicn  prriodira  clic  qui  de- 
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ro  clic  hanno  un  temperamento  squnrqnojo,  polle 
molle  c binncliissim.*i,  libra  floscia  c senza  coloro 
in  viso,  orchi  bianchi,  capello  cliinrobtondo,  voce 
poca  0 nn  parlare  llemmalico.  Tale  era  lliovnnna 
itnissi  di  anni  15  nel  nostro  ospedale,  la  quale  ri 
offri  l’esempio  della  perniciosa  linfalicn,  elio  no 
riuscì  di  far  cedere  n larghe  dosi  di  cliinn,  combi- 
nala roll.i  scilla  n col  carbonato  di  potassa.  Cadon- 
vi  ancora  facìlmenic  le  puerpere  ; ma  in  allora  è 
siala  da  noi  caratterizzata  piu  presto  per  una  per- 
niciosa pucrporalc  , siccome  più  avanti  vedremo. 
Nolisi  fliinlmcnlc,  clic  qucsia  febbre  non  assalen- 
do ntrimprovviso  con  sintomi  perniciosi,  rinfcrmo 
db  tempo  più  delle  altre  alla  somministrazione 
della  corteccia.  Di  falli  vediamo  clic  T informo  di 
Slorck  fu  Iratlulo  impunemente  per  vari  giorni 
colle  decozioni  di  assenzio,  cardo  benedctio  , fu- 
inarin,  gcntiana,  ccntaurca.  K vedendo  colesti  far- 
macbi  incllicnri  lo  Slnrok  passò  avvcdulnnienle  n 
larghe  dosi  di  china, la  qtiale,  egli  esclama:  inntos 
miro  praediiil  vffeclus,  u/nun  tantum  fcbrin  era- 
savrrit.  ned  et  lUitnis  iunior  dispariterii  el  brevi 
redierint  eircs  et  sanitas  (1). 

CAPITOLO  IX. 
m:tu  ■•KRaiciosA  arrniricz, 

I.  Contempleremo  sotto  questo  capitolo  tanto  la 
pcriiicio.sa  nefritica  del  Norton,  clic  la  isiruriosa 
«lei  Sugar,  c hi  rts/tco  del  ('.aiihinccnu,mauireslnii- 
lesi  lidie  con  olTezioni  particolari  al  sistema  uru- 
piM«*lico. 

Noi  o.sservommn  mia  Iclorlrolia  perniciosa  con 
ispasnio  inTrilico  negli  accessi  in  Costanza  Lconil- 
ii,  di  Icinpcramenlo  sanguigno,  d’  anni  ('.osici 
non  aveva  mai  palilo  la  titin.H.  Por  sudori  relro- 
piilsi  cadde  nella  della  febbre  con  oniopalìa  llogi- 
slicn.  I parossismi  erano  curalteri/znli  «la  dolori 
lanriiiiiidi  ni  reni  c snllo  questi  dn  vomito  c lipoii- 
mie.  l'n  s.ilusso  generale  e un  nitro  locuie  alia  re- 
gione dc’reni,  c l'u.su  di  bevande  e sciloppi  npen- 
livj  non  valsero  a vincere  hi  mnhiltin,  sim  liè  non 
si  venne  airaiiimiiiislrazioiie  della  corteccia  a lar- 
ghe dn<i,  conibiiiidn  col  carhonato  di  potassa. Lcg- 
gesl  in  ISrera  (5),  rijmrlnla  la  storia  di  una  feblire 
inlcrmiltenle  perniciosa  seilenaria,  che  si  pieseniù 
sodo  forma  di  spasmo  iiefrilico  , osservata  da  h. 
Laudel  De-Casires,  c Irnllaln  rclìcem(!iilo  con  lar- 
ghe dosi  cliina.  Ivi  erasi  giù  staliililn  dal  Sagnr, 
<inv'e  egli  parla  della  ncpUrattjia  febrico.-ia  : ffaec 
imitalur  periodai  febrin  in/«Tmit/en/i.s , ejiuiquc 
hahei  Sìimptomaln  cum  urino  /«/cri/m,  dulia  e rc- 
«um  , ro»ii/u  e/  hjpultiimiU.  i'vraiur  hiiukina  , 
qupmndmodtim  semel  nactiis  occasione  cururi|6). 

.\d  ammetlere  come  avverata  la  iiderniitlenio 
perniciosa  nefritica,  valgono  assai  più  cotc.sti  f.iiii, 
che  limi  io  storie  stesse  del  Norlun,  inHIe  (piali  vi 
è sospoilo  di  febbre  secondaria  jier  la  presenza 

scrtvìAmn.  V.  E|Mioiti.  de  febr.  ronliii.  Tum.  1,  pagi- 
na IGI . 

(3)  (Jairn.  1.  Ad  Glftiiron.,  c«p,  7. 

(i)  Vedi  Slorck  lo»-,  til,,  c Borscri  De  inlormillen. 
S CXXXVI 

<;»)  (iioroair  di  medicina.  Anno  JftIS,  vtd.  Vili, 
p.  r.jB. 

((DSagiir.  (>p.  rii.  voi.  I,  p 4IC. 
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DELLE  PEnNICIOSE 
della  lilioai  renale.  Quindi  male  a propesilo  il  si- 
gnor Aliberl  rollnca  Tra  le  alibaslanra  avverale  la 
perniciosa  nerrilica,  aflldandosi  solo  alle  osscrra- 
zioiii  del  Horlon  (1). 

Che  poi  quella  certa  cosa  , alla  quale  per  non 
sapere  clic  Tosse  i passali  pirclologlii  davano  il  nu- 
me. di  materia  febbrile,  si  getti  nella  membrana 
della  vescica,  degli  ureteri,  della  prostrala , delle 
glanilulc  cowpcriaue,  e delle  vicine  parli , e pro- 
duca fenomeni  tali  clic  simulino  il  reumatismo  del- 
la ve.srica,  e coirinicrmillenlo  grave  generino  la 
perniciosa  cislica,  non  ci  sembra  poterlo  negare 
nò  al  Sagar,  nò  al  Jouquel,  nè  al  Coutanceau,  che 
di  tal  febbre,  chi  sotto  il  nome  di  Lsciiriosa  , olii 
di  cùfica  hanno  voluto  favellare.  E ciò  tanto  più 
facilnicntc  polca  avvenire,  se  il  paiicnic,  clic  cade 
nella  febbre  insidiosa,  avesse  già  quelli  organi  o 
Inalali  oal  male  predisposti,  Frallanlo  addurremo 
la  sentenza  del  Sagar  : ischuriota  quotidiana  ab- 
servalo  e.il  guuraigne.cvjus  quitibel  accessm  uri- 
noe  svitpressionem  afferebal,  quae  supprcssio  ile- 
niin  culli  paruxiimo  tolvebalur  (2).l,'osservazionc 
(alla  da  M.  Caulanceau,  e riportala  dal  signor  .Mi- 
berl,  è l,i  seguente:  « Trattasi  d'uii  uomo  di  circa 
« i2  anni,  e chirurgo  di  professione,  il  quale  era 

* soggetto  ad  alcune  alTezioni  di  vessica.  La  feb- 

< bre  era  stala  dapprima  cardialgica,  ma  ben  lo- 

• sto  ella  fu  caralteriizala  da  cotiche  addominali, 
e e da  una  dùurta  continua  c assai  dolorosa. Fuo- 

< ri  dei  parossismi  questo  accidente  non  aveva  più 
« luogo;  rammalolo  urinava  copiosamente  e con 
« libertà.  Eransi  da  prima  praticati  invano  i semi- 
a cupi  ammollienti,  le  fomentazioni , e delle  be- 
f valide  diluenti.  Si  prollllò  deiriiilervallo  che  la- 
a sciava  la  febbre  per  ricorrere  alla  china  , della 
a quale  non  si  delle  che  una  piccolissima  dose, 
a eppure  I'  accesso  seguente  fu  al  lutto  deprcs- 
« so  (3).  I Per  noi  questo  fallo  non  è abbastanza 
chiaro  per  mettere  questa  nuova  varietà. Prima  pcr- 
rliò  la  perniciosa  poteva  rientrare  benissimo  nella  fa- 
miglia delle  culiclie.poi  perchè  la  disuria  era  quasi 
obilualc  infcrmilà  nel  sopra  citalo  ccrusico,inollre 
perchè  la  piccola  dose  di  china  somministrala  non 
ci  fa  ritenere  colcsla  febbre  di  un  carattere  perni- 
cioso, al  poslullo  perchè  la  soppre.ssiono  dello  ori- 
ne invece  d essero  sintonia  della  febbre , è spesso 
elTello  del  rimedio,  ossia  della  corteccia  peruviana, 
e per  il  tannino  che  contiene,  c per  la  sua  specia- 
le azione  sul  sistema  urinario,  hioi  non  abbiamo 
iies.snnn  u.sscrvazionc  da  conirspporre  a quella  del 
Coutanceau:  enperò  lasceremo  la  sua  storia  alle- 
verò giudizio  dc'pralici. 

C.iPITOI.0  .X. 

DVLll  rESSICIOSi  ISTEBICZ. 

1.  Grande  importanza  ha  dato  Carlo  Slrak  a que- 
sta viirielà  d inlermilleule.  a Fcbriiim  aiilem  inler- 
0 inillentinm,  die'  egli.nnila  cognita  dilllcilior  c^l, 
z quani  quae  passionis  byslericae  larvam  induil; 

(1)  Tedi  Morion.  Op.  cil.  Uistor.28.  c Alibert.  voi. 
1,  ari.  IX 

(2)  .Sagar.  voi.  11.  p.  S78. 

(3)  V edi  Alibrrt,  loc.  eli.,  p.  48. 

l»)Sir,ik.Obscrv.  rii.  Cap.  XII.  Aegrot  I.I.LII  UH 

(A)  I.  àirrrad.  De  pero,  lorlian  ob.  aliquovl.  ari i- 

deus  «piod  soirresen.  V.  Torli  Lil,.  ||.  Cap.  VTI 
/’uc.  Voi.  I. 
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« sicpiidem  cuoi  isla  quiilem  mnliernm  alfeelin. 
Il  proplerea  quod  ipsa  inir.is  saepc  alqne  iilienas 
« diversarnm  aegrolalionuni  ligoras  admillil:  per 
n se  salis  f.iliaz  est,  polest  idique  lalis  febris,  ubi 
« siiniles  nalus  recepii , medico  velicincnicr  illn- 
« dcrc  (4).  ■ E già  prima  dello  Sirak  aveva  Ira  le 
« sue  febbri  perniciose  consideralo  anche  qnesl.i 
« Lodovicoiicrcado.il  Secundaqnidem  bujus  tor- 
li liane  species  suborilur,  cum  febrilis  calor  ule- 
« rum  in  consensum  allicii,  commovens  corrnpios 
a viliososqiie  ibidem  commoranles  succos,  qinbiis 
« molis,  acccdcnlia  sucerescunl,  tota  acccssionis 

0 duralionc  acque  ^ravia  ac  periculosa,  bis  qiian 
s bysloricis  foemiins  accedere  assolcnl  (5).  a E 
di  questa  perniciosa  medesima  troviamo  da  levare 
un  saggio  da  Kagar,  dove  egli  tocca  della  isicralgia 
febbrile.  « Doluris  uteri  spasmi  et  animi  deliquio 
a rum  recursus  per  pcriodos  febris  reniillcnliscnni 
a Urina  lalcrilia,  siile  sigiiis  gravidilalis  sislil  fe- 
a bricosain  bysleralgiain,  quae  Iviiiuhiiia  et  casUi- 
« reo  curatur  (6). 

2. 1 sintomi  di  colica  nbdnminale  e il  senso  di  snf- 
focazionc  alla  gola  clic  ai  cotnpagnaiio  qnesla  feb- 
bre, la  farebbero  facilnieiile  confondere  colle  per- 
niciose coliche  0 anginose , di  clic  è siala  già  falla 
in  addietro  menzione. àia  nella  isterica  si  deono  os- 
servare di  più  i rulli  ocidi,ll  gorgogliare  iiicessanin 
delle  iiiteslina, l'ineguaglianza  della  calorieilà  nello 
stadio  stesso  del  caldo  febbrile  , I'  urina  pallida  e 
abbondante,  i polsi  irregolari,  c soprallullo  le  alli'- 
razioni  della  fantasia,  gli  spaventi  immaginari,  e il 
gran  timore  di  morte  Del  che  tulio  onde  s'abbia  un 
esempio,  daremo  la  seguente  istoria, 

3.  àiaria  Monelli  di  Icmpcramciito  Icucollrmma- 
lico , d'anni  3S,la  sera  che  entrò  nell'ospedale  avea 
febbre  discreta  , pelle  molle  umidiccia,  loriniiii  al 
basso  ventre,  noiosa  loquacità,  impcrlinenle  rilinlo 
d' ogni  cosa  le  veniva  per  suo  bene  proposta.  La 
mattina  dopo  fu  purgala  con  una  soluzione  di  man- 
na. Poco  avanti  il  inczzogiorno  la  assalirono  forti 
rigori  di  freddo,  preceduti  da  dolori  ansiosi  ai  pre- 
cordi e alla  regione  siiboiiibcllicalc,  la  faccia  si  co- 
pri di  pallore,  gli  ocelli  si  fecero  incavati  c truci  : 
pativa  dc’rulli  acidi  e frequenti,  poscia  ardori  al- 
r esofago  e slriiiginienli  alla  gola.  Il  calore  siiccc- 
dulo  al  freddo  pi  elideva  solo  il  tronco  ed  era  uren- 
te aU'abdoinc,  ma  le  mani  e i piedi  restavano  fred- 
de. Polsi  or  lenti,  ora  celerissimi.  Spessi  laiiienli  e 
paure.  Il  gorgogliare  delle  intestina  sentcsi  a qual- 
che distanza  dal  letto.  La  voce  ora  è rauca  , ora  si- 
bilanle,  ora  alTallo  Impedita.  I quali  fenomeni  lutti 
sono  falli  più  perniciosi  dagli  stessi  dcliqui.il  gior- 
no dopo  per  un  sudor  copioso  ma  fetidissimo  il  pa- 
rossismo cedelle.Ollo  ore  circa  di  riposo  ebbe  l'iii- 
fenna.Dopo  le  quali  ricadde  in  altro  parossismo  piò 
feroce  c violento  del  primo.  Il  quale  appena  i..dò 
si  prescrisse  la  china  con  gli  aniispaonodici.  Koii- 
si , che  ne'  parossismi  aniccedcnii  noi  usammo  di 
iiualche  narcotico  o faccinmojiiù  volt.'  cl  slerizzare 

1 inferma  con  acqua  fredda  (7;.  Soffri  il  terzo  c il 

Schol.  I. 

(6)  Sagir.  Op.  rii.  voi.  I.  p 418. 

(7)  i vaataggi  che  ai  oUengouo  nrll’  i«lrrì<mo  «f.ii 
rli»leri  d'arqua  Tredda  edaiirlic  diatnaia  w>»m  abb«« 
Mania  provali  dalle  oaarrraiioni  di  Pommr:  « 

• feciiom  vapoifti!»rk  p.  25.  Vidi  I>«rwio,  Zin#no- 
mia,  T«tn>.  IV»  p 246. 
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fjujirlo  arcc^so  la  Monelli,  ma  sempre  minori  tlopo 
1.1  piima  presa  ili  ctthia  finl.nilocliè  rimase  {zuarila. 

4.  \i  Tti  già  una  niullihuiiitc  di  metiiei,  alta  le- 
sta <le'i|u:iii  era  S)(Jenltnni , clic  )iitic)amarono  la 
rUiiia  ruiiic  atiilo  polentìssiino  per  tulle  iefemmi- 
-«te  isiericiic.Di  lanli  altri  rimedi  è avvciiulu  questo 
inis€-ria;clic  trovatili  eflìcaci  in  due  o Ire  o poco  più 
t'ireo.-lDiize , senza  csanihiarc  se  a queste  circo- 
slanze  medesiiiK*  era  rongiuiilo  un  processo  oc- 
culloiimrlmso  die  nulla. 'Messe  di  comune  culla  for- 
ma della  in.'ilutlia,  si  suno  promulgali  per  panacèe 
di  tulli  quc'ntalj  rltc  seco  Iracsscro  <|ueilc  seinljian- 
ze  me«h  s me.  (‘o>l  qttepli  i>terismi  che  si  sono  \o- 
ilnli  cedere  lillà  c<*i(recia.  ‘!cs>i  noti  erano  proba- 
l'ilineiite  clic  alfrelMiilo  febbri  interniiltenli  istcri- 
cl.e  lanate.  Pmfectft,  sniamente  osserva  Carlo 
Lti-i  quidem  fitufucns  mulicrvtn  morbu.« /ir/- 
stcean  po.'Nio  , uon  Inmvii  is  atico  communio 
oC  oc  •lìiulcm  niìtjus  sihi  f'teile  pcrsu(u(vt:iinoU 
vi  ìììuhvi  fhi  Oiil  venire  dolere,  nut  nuinio  /im/ui, 
Mi/  «/lo  quo/.jom  inccj7o  modo  ncfjndure  ndcl , 
VXUlvti  vilio  CS5C  £/rj/U(/.  Ned  sue/ic  fc- 
iiii  inU'i  iiuliaì6  isiiud  noauc  caussu  csl  (1;. 

r.AlMTOI.O  XI. 

in  M a PlElirCRAlC. 

I.  Cglt  fa  ili  meslieri  il  (nnar&i  in  un  suolo  dove 
la  febbre  pei  iiicio>a  sia  emleiiiica,  c trovarsi  poi  in 
un  o>|M‘d;de  dove  convengano  assai  donne  Inferme 
por  conosme  se  a himn  drillo  il  signor  Alihcrl  nh- 
liia  negnloairOsiandoi-  la  perniciosa  pucrjieraie(2\ 
M.»  prima  vogliamo  miche  ccrraro  . se  negli  scrii 
lori  mderiori  alt’0.dnnder  si  trovi  fatta  ineiiziune  di 
colesla  Iciihre.  K niuno  prenda  innniv  gira  , se  nel 
Mortoli  e nel  ’lorli  noi  troviamo  doscnita  la  perni- 
ciosa pucrperalo,  per  quella  ragione  da  imi  altre 
volte  ifìfeala,  che  i classici  vengono  citali  da  multi, 
eslmliali  da  pochi. Il  Morlon  nc  dà  la  sluriu  d'iina 
febbre  subcontinua  perniciosa  pucrperale,  che  non 
In  ni  lutto  guarita,  che  pcrinezzo  della  china  alla 
dose  di  uu'onciu  per  velia.  1 sitiiorui  che  nreoiìipn* 
gmivmio  il  parossismo  febbrile  erano  il  vomilo,  1» 
eolica  abdomìimle,  c un  languore  di  morie  : tin'im 
vero  mvHum  lincia  cl  conlcnli»  salurnla.  lunlii- 
mciile  ne'  primi  giorni  si  pmlirorono  gli  oppiali  c I 
i sedativi  dal  medico  curante.  Chimnaio  Morlon  , 
egli  trovò  la  aminalaia  coperla  d’un  sudore  freddo, 
rnu  polsi  esilissimi , c prossima  a morire  pei  lur- 
im  nlo  delle  coliche.  Prescrisse  degli  etièmi,  e poi 
la  china  con  dodici  gorcic  di  laudaiio.il  disegiicn- 
le  r csaccrhaziunc  coruparve , ma  più  leggera  ; c 
così  dopo  senz'altro  che  corteccia  in  breve  la  risa* 
nò  (3).  Miro  fatlo  non  mollo  dissimilo  da  onesto 
leggesi  Ira  le  storie  comunicale  al  Torti  dal  Ferra- 
ri. Cerio  Anna  llucciolaiii  nc*  primi  mesi  della  sua 
prognezza  pali  le  inlermiltenti,e.lio  cacciò  colla  chi- 
na : Ilentm  paticis  dieitta  a pariti , prtoriòus  rm- 
Itnac  febribus  tentala  guae  lochioì'um  insuper 


siippres«ionem  rcpelilo  ror/i>«  i«u, 

a/ultm  fìuciìlibus  ilmun  puerperiis  optimc  conou- 
luU  H). 

2.  Noi  non  faremo  gran  conto  nè  viclla  osserva- 
zione che  trovasi  in  .Scliclkammcr  (a),  di  una  feb* 
! hre  pucrperale  pericolosissima  , ardilamenlc  tron- 
I cala  con  larghe  dosi  di  china  tic*  primi  giorni  del- 
■ rinvnsionc,nè  delia  Iriteoll.i  piiorpcrale,  sulla  fede 
di  Elinullero.  rimembrata  dui  Sugar  (6);  ma  cigio- 
j veremo  ben.M  di  riporlare  interamente  hi  storia  di 
I una  peruiciosn  pnerperale  osservala  dallo  Strnk,  c 
I da  Ini  i>0!>(a  inavvcdulomentc  Ira  le  iulermilleiili 
' i>icriclie. 

1 Anno  ìiyi  die  scplembris  mw/ier  .38  «nm>- 
I rum  inUuo  post  pnriiim  nnxiclas  prae  ordiorum 
accepil,  spiiiiwn  diijicikin  . nlque  pnvores  quas 
! inala  a Utvle,  qiiod  (idecnire  dchcbal . esse  rìde.' 
I b(in/ur.  Posi  aliqund  diejt  anxietiìsderror 

' punòim,  fi  rolli  s/r<m<7niu/io  prelienderuìit,  cimi 
/enuj  vi  aquof-a  urina:  quae  certa  htjslcriratz  ;m.v- 
t>iunis  indu'ia  dirunlur.  Interini  «n/r«i  /oc/iìorimi 
jhirus  satis  lil>eralUvr  conliuuacit.  i^uarc  aqìuun 
diamncnìeli  nrleinùiiaeipie  cum  extracto  croci, 
hiufhino  /i(/riido,  miro  , lapidibusque  canerornm 
medirinne  dedi,  odjecUì  stptipn  ratlirutn  qninqne. 
j apericntiuni,  S*  iluel  ul  per  haec  et  inorditìnloA 
I mo/ns  compoiierciii , et  lorUiorum  nuxwn  libera- 
liorcni  cffircrein,  el  no  lac  ab  acido  quoti  /ortos- 
sis  siiòessel,  eoaqularetur.  Sieque  puerpera  ali- 
quandiu  bene  /lobui/.f^eiiit/c  vrt  o siuii/cd’  quidam 
lenores,  cl  nuiqis  lameii  horrifici  modo  ueifuaU- 
bus,  modo  imiè^/im/ibns  /cmpuribini  revmciunl  : 
loclUis  nthilominm  continenler  proilnenlibìis.  la- 
ter  hacc  aeqra  rarnes  iinitsenre  os  ammum  acci- 
pere,  t/iii//o  sudore, qui  febrim  iu/ernul/en/eiH  o/e- 
bai,  saepe  inmndeseere,  el  noanumquam  urinain 
cam  seiUmeulo  ialeri  (rilo  simi/iemil/c/e./Vr  i^/a 
t'ndicia,  cl  quoniam  prior  medicina  non  prafece- 
ral,  ciim  nonssciu  tn/ermi7/eji(eui  /tic  talere.  cor- 
tir.em  pcruvianiim  exibni , qui  prolìnus  iuvil  et 
aeijmta  tti/um  praesUUt  i7.i. 

3.  Si  ha  ovulo  piMianlo  lutto  il  torlo  di  contrasta* 
re  resistenza  della  febbre  pnerperale  iiilcriuiileiilc 
perniciosa  ai  signor  Osiunder  dolio  niedicn  di  Got- 
tinga; febbre  ia  quale  oltre  i sopraecilaii  autori  fu 
anche  per  ben  due  volte  osservala  dal  dollor 
Stein  (8).  Ma  ci  permetta  rAlihert  che  noi  gli  fac- 
ciamo il  scgueiile  caso.  Una  piicipcia,posli  in  luo- 
go dove  emlemica  regni  la  periiìciosii,  o incontra- 
tasi col  puerperio  ne'mc.si  estivi,  oantuiuiali , può 
ella  radere  , stando  in  mezzo  alle  stesse  eo.smirho 
ragioni  morbose,  nella  hddire  intermillciile  ? Noi 
crediamo  clic  sì  : nò  |»cr  avventura  il  clinico  frali- 
rese  vorr.^  negarlo. Ora  assalita  una  puerpera  dalla 
iiilernùltenic , colia  esallaia  sensibilità  del  suo  si- 
stema ncrvo.so,  con  una  condizione  ancor  palulugl- 
ca  del  sistema  generativo,  polromo  noi  credere  che 
quella  iiilcrrnillcrilu  sia  semplice  .nITalio  e benigna? 
Ma  posto  ancor  questo  , vorremo  noi  dubitare  elio 
dopo  duo  0 tre  assalii  di  febbre  periodica  benigna, 


(1)  Sirak.  Olisorv.  rii.  Cap.  XII,  p.Ot. 

(2) AliU*n.  Tratt.  cU.  Voi.  I.  Ari.  XX.  4^  XXIV. 
pi) Morlon  De  proiciform.fi-br.coiilin. genio  Itisi. VI. 
(I)  Torti. Thernp.  cic.  Ferrari  hi.s(or.  cuniuii.  lib.lV, 

4,  p.  219. 

|k)  S<  hrlk*mmer.  De  nniiira,  p.  2(8. 

(6)Sagar.  Op.  cil.  Voi.  11.  p 471.  ■ Etnniller  oltscr- 


« vavjl  trileophiam  in  puerpera  .quae  nono  die  a parta 
« cinn  eiiu  ìnlcnso,  siti.  cephaUigìA,  el  ansieute  pre- 

• bendcMl  aegrain  mninmis simili  (umrntibus.  dolen- 

* lihus.  duris.  in  iniervaltis  paroiysniorum  fiiil  nota- 
^ II»  vimini  procir.-tiio  *. 

(7)  Strai».  Oh-erv.  eil.r.ap  XII  Aegrot  l-I  V,p.93. 

(8)  l'n-sso  Ahberl,  bir  cil. 


DELLK  PEI1MC10?;B  MK.M.NGOiiVSTHir.lli:.  107 


non  venga  turbala  la  calma  del  puerperio,  alleralo  i 

10  sccrezioui  o lo  escrozioni  clic  iiulurj  prepara  sot- 
to (lucllo  stalo  ; eo.sicchò  i sussegueiili  parossismi 
di  licita  febbre  uiIJivciigoiio  perniciosi  ? K ciò  po>  ! 
sto,  ove  qucslu  peniidosa  non  ci  si  mostri  con  ul- 1 
tri  siiilutui  clic  con  quelli  propri  della  febbre  puer- 
Iterale , perché  non  chiameremo  noi  questa  febbre 
una  pcrnieiusa  pucrpcralc,  so  la  simililU'linc  dello 
cause  che  le  produssero  , c dei  morzi  co'  quali  si 
\<iice  , basta  per  conviticenie  clic  la  sua  iialura  è 
identica  colle  altro  molle  perniciose  ? 

i.  Olircdiché  la  perniciosa  pucrpcralc  dee  cs?c* 
re  ancora  liguardaia  sullo  aliro  aspclto  ; e questo 
crediamo  sarò  il  più  persuudcvolc  a coloro  che  vo- 
lessero tuttavia  duhilure  delia  sua  csislcnzu.  Ella 
vuole  essere  riguardata  sotto  a quel  mc«lesiniu  u- 
speUo  in  cui  vengono  ronsìderate  le  perniciose, che 
Si  associano  alle  grandi  ferite.  grande  cornino* 
zinne  del  sislcinu  nervoso,  e T indebuliinenlo  noia- 
bile  del  »>sicma  vascolare  prodollu  dulie  gravi  per- 
dito  di  sangue,  come  devono  considerarsi,  secondo 

11  f)umas.  fenomeiii  cunseguenli  alle  grandi  feiile, 
c cause  di  ()iiclie  peiniciosc  die  loro  si  associa- 
no (1),  cosi  possono  essere  del  pari  considerale  coll- 
seguenze  di  parti  laboriosi,  in  che  sieno  avvenute 
operazioni  chirurgiche  c forti  emorragie,  c couse 
insieme  della  perniciosa  che  s'associa  ai  puerperii. 
Dimudnehè  la  perniciosa  puerpcrale  n'eiilra  per  noi 
nell'  ordine  delle  peiiiiciose  che  noi  diciamo  trau- 
tuniic/te,  ossia  di  quelle  febbri  rcmiltenli  che  si  as 
sociiioo  alle  grandi  forile,  c che  rassomigliano  alle 
febbri  iiitcrniillenli  c remillcnli  pcrnicio^e.  In  due 
modi  adunque  può  avvenire  che  la  rcminiiia  in  puer- 
perio cada  nella  febbre  di  che  ora  parliamo.  Primo: 
nuanilo  l’iiitermilleiile  di  cui  ella  poliva  neH'epuca 
aellu  pregnezza  si  protrae  al  di  là  del  parlo,  ovve- 
ro troncala  ancora  prima  del  puerperio,  in  questo 
si  produce.  S<‘rundn:  qnninlo  i dolori  dei  parlo,  le 
emorragie  profuse. le  lacerazioni  per  ostetrico  ope- 
ralo , cd  altro,  mellunu  nella  puerpera  una  cumli- 
ziuiic  morbosa  predisponente  simile  a quella  che  il 
Unmas  ha  cunsidcr  «ln  nelle  grandi  fi  lile.  Essen- 
doci noi  avvenuti  |iiii  volte  nella  perniciosa  ptierpu-  : 
Tale,  possiamo  dare  esempi  d'ambedue  coleali  mo- 
di indicali. 

ti.  Entrò  neirospcdate  ai  G di  novembre  del  1819 
una  inferma  di  debole  co»liinzione , irauni  ’M  cir- 
ca, nel  nono  mese  di  sua  gravidanza, alTelta  da  feb- 
bri |ieriodiche.  Interrogata  sulle  eause , diase  che  j 
I cspoaizione  all'aria  notturna  , le  rdichc  gravi,  cd 
i cibi  malsani  avcunla  re»a  da  sei  giorni  febbriei- 
tante.  Presentò  segni  di  gualriciaino,  c fu  purgata 
con  l’olio  di  ricini,  dal  clic  ebbe  sollievo  non  poco. 
Al  dopo  pranzo  era  tuttavia  nello  »lalu  felthriio:  le 
furono  prescriitc  delle  bibite  refrigeranti.  Il  di  se- 
gnenle  (7  novembre)  era  quasi  apiretica. Prose  due 
oliavi  di  china.  Alle  due  pomeridiano  ricomparve 
la  febbre  preceduta  da  fortissimo  freddo  cui  segui 
un  urente  calore  , i )ioUt  erano  vibranti,  c l’ infer- 
inu  dolessi  foriemento  nei  reni  c nell’  ipogastro. 
Quando  fummo  a sera  espulso  il  feto  vivo  c sano , 
sudò  quindi  ed  ebbe  docliiiaziuiic  la  febbre. 
notte  i ripurgbi  locliiali  fluirono  baslanlemcnle.Nel 
giorno  dopo  cotosla  secrezione  si  turbò  : fecn  ri- 
Ionio  lo  febbre  con  gravis&imo  apparalo.  \ ' erano 

(I)  Duma^.  Ui^^^riaz  «ulbi  ininra  e «>til  in.‘h»jMrii 
rjl  dvtic  fi  bbii  pelli,  iliv  Si  jssouaito  alle  grondi  fi- 


nausec  o vomii  di  ncmiiic  o muchi  spumosi , scie 
ardente,  le  urine  si  emeUevano  con  dolure  , gravo 
alterazione  iiiiia  lisonuiiiiu  , occhio  shIYum)  di  la- 
crime,  pupilla  dilatala,  auski5,  slngoUìmeiito,  to- 
spiro  colere,  l'abdome  Inrniilo  e dolentissimo  sullo 
la  pressione;  il  dolore  ò masaiino  iieiP  Ipogaslio  o 
si  estendo  alle  regioni  iliache.  Polsi  a ìitO , e al- 
quanto duri  e frizzanti.  Fu  oidiiiulo  un  salasso  che 
mostrò  cotenna  erta  e arricciata  ai  margini  : si  del- 
leru  ancora  lo  |»olvcri  »li  culomelanos.  ìleclinò  co- 
lesla  febbre  con  profuso  sudore.  Voleasi  ripigliare 
ìli  i|ucsto  iiilerviilio  l'uso  della  china;  ina  la  pef'^i- 
slenza  dc'dolorì  abdominuli.  benché  non  co>ì  foni, 
e i polsi  ancor  rigogliosi,  ed  altro,  ri  dcteriniiiaio* 
no  invece  n ripetere  il  salasso  e a fare  ima  applica- 
zione di  18  sanguisughe  sul  basso  ventre,  c dei  ri- 
medi sì  prosegui  il  calomelanns.  Ma  un  più  boro 
assalto  di  febbre  tornò  con  tulli  i suddetti  siulonii 
al  grado  il  più  pernicioso  ( 9 novembre  ):  arrogo 
polsi  Ulifunni  c irregolari , volto  lìvido  , vomiti  dì 
materie  scure  c nericcie.  Pur  iioudiiiicno  si  mitigò 
anche  questo  parossismo  e ne  delle  siuzio  da  po- 
ter somministrare  la  china.  Il  dì  diu<  i «li  iiovemhio 
ritornò  la  febbre , ma  più  inile  e con  forme  meno 
spaventose,  c dopo  di  essa  i ripnrghi  locliiati  ripre- 
sero il  loro  andamento.  Fu  ripelnia  la  china,  c nel 
giorno  undici  altra  febbre,  mu  inlti>sìina  , ricom- 
parve. Cos)  sino  a mezzo  novembre  in  clic  al  lutto 
sfebbrò. 

G.  Una  giovane  di  29  anni,  non  m.iritata.  co.sli ci- 
ta di  occultare  al  mondo  il  frullo  di  uii'ainurosa  sua 
co)pn,assalila  dalle  doglie  riparò  al  cusoiurc  d'iin;i 
miserabile  veccliierella  sua  cunlideiilc,  ed  ivi  par- 
(ori  Dio  sa  coinè.  Non  potè  cmciterc  la  placenta,  n 
il  giorno  dopo  iilllilla  ila  dolori  c >la  febbre  fu  (rat- 
ta alt'o.>pedale.  Quivi  lo  fu  falla  re.drazionc  della 
placenta  ; e sapemmo , i Iravagli  dei  parlo  , come 
quella  clic  ora  primipara,  essere  siati  grumiissiiiH, 
profusissima  rcmorragla,c  foili'i-ima  ragilaziuim  e 
1 timori.  Entrò  nell'  ospedale  il  di  II  di  seticiiibre 
nel  1820.  ilaccoiilava  di  più  che  od  dì  passalo  era 
stata  assalila  da  freddo  grande,  ma  non  lungo, cal- 
do grandissimo  , ma  tramniischmlo  da  rilonii  di 
fredtlo,  sete  molta,  somma  itiqnioludine.  vomito  di 
materie  vcrdiccic;  e clic  alla  mallina  del  giorno  1 i 
dopo  una  brevissima  calmi  craic  ritornalo  qnulcho 
poco  freddo  con  dolori  furli  al  basso  vcntre.D.i  noi 
esplorala  la  febbre  seguitava  lultora  : cute  urente 
ed  aspra,  polsi  celeri  c «hireiti  : il  duloie  abdomi- 
nalc  era  circoscritto  alia  regione  ipogasinca  ed 
iliaca. (ìli  spurgiii  pucrper.ili  iluivano  scarsainenle. 
Fcr  allora  non  ordin.iiniiio  clic  le  fomenta  alla  p.-rt>: 
dolorosa, un  clistere  emolliente,  e una  pozione  las- 
sativa. Nel  dì  l'ì  dopo  il  rilonio  d'nii  colpo  U>  freo- 
do  itilcnsi»simo , quasi  nello  slesao  dcclìn.ire  dell  i 
mite  felibro  del  giorno  II  iornulle  altro  ai  ees-o  |.iù 
forte  di  «tucllo  che  aveva  palilo  del  giorno  Id.iireh- 
be  la  luniideza  del  venire,  c i tiuluri  si  fecero  più 
ajpri,  anche  sotto  l.i  pressione  la  più  leggen.ll  re- 
spiro H rese  afTaniioso.  La  scie  era  intoilcrabilc,  o 
la  lingtin  era  bianca  alia  snp'Tiicic  supcriore,  co- 
cetluaii  il  rafe  c i margini  ch'er.mo  d'nn  color  ro<- 
so  igneo.  Seguitavano  i vomiti.  1/  occhio  era  bici  i- 
moso,il  volto  rosseggiante  alle  guance.  I piil>i  se.d- 
pitanli,  dulciti,  a UÒ.  Eoaljva  quel  fetoie  pnqni  ) 

liti:  ci.  t irciuc  Ì8Uà,  |<rg.  19. 
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rnrRltcri.s(ii;o  della  febbre  pucrpcralv,di  clicavo- 
Tu  poi  luUa  lu  ^celale  Usuiioniia , con  quella  svo- 
^lialeua  e iiuiinercnli;iino  , aliti  diremo  bonarie- 
lày  che  le  è propria.  Fu  falla  salassare  due  volle  in 
|tucl)C  urr,  c aniLcdue  le  sanguigne  si  coprirono  di 
t uiemiQ.  Kbbe  per  bevanda  una  lunga  solutiune  di 
croiiiur  di  tartaro.  Seguirono  i ruedesitni  >tiilomi  si* 
no  lillà  sera,  iu  che  per  il  ritorno  di  nuoti  rigori  dì . 
freddo , il  diminuirsi  del  caldo  grande  e della  sete 
ccc.  si  conobbe  che  il  parossismo  forte  era  al  suo  ! 
declinare,  ina  la  febbre  continuò  (ulta  la  notte  sino 
uHq  metà  del  di  oppresso, siccome  era  aiveimlo  nel 
giorno  14.D.I  Ule  anJaineiUo  febbrile  venne  da  noi  ; 
giudicata  la  inalatlia  una  pernfiio.«a  puerpernle  j 
fon  tipo  di  emi(ri(èn.E  tale  giudizio  fu  poi  cuiifer*  ! 
malo  dal  ritorno  di  nuova  grande  accessione  come  ' 
quella  del  giorno  15  o peggio;  inipcrucriiè  in  ([uc-  > 
Mu  le  fur/e  deirinrcrma  erano  smisiiraiainentc  ca*i 
scale,  u ii.aorscru  lipolimtc,  freddenu  nelle  estro* 
inilà,  sudori  freddi , polsi  esilissimi  e irregolari  o ' 
140,  vomiti  di  materie  scure,  occhi  somiaccliiosi  u | 
mi  Qrdo  delirio.  Al  dcclìiiBre  del  giorno  la  inalala  | 
si  svegliò,  e l'aceesso  smimd.  Si  cominciò  pertanto  ; 
a dare  In  china  sciolta  in  acqua  di  neve,  c nella 
(or.-<a  dilla  nlci'ola  febbre  nc  pre^c  la  maiala  un'on* 
liii.  E così  tu  fallo  in  tulli  ì .veguenli  itilcn  alti, sino 
alla  sua  apiressia  la  quale  avvenne  in  sui  primi  dì 
ottobre.  .Al  loco  dolcnle  furono  appi  cale  con  molla  | 
mildà  le  sanguisughe  , c s'  unì  al)'  us  > della  china  | 
quello  del  cahmiclanos,  che  niifermii  prcmleva  nei 
di  del  parossismo  grande.  l/upires::ìu  fu  pronuncia*  ! 
Ij  dal  ritoniu  de'  llussi  lochiiili  e da  alcuno  ulceri  | 
sopra  il  labbro  superiore  c verso  le  narici.  Stelle 
rinfcrma  sino  ai  6 d*  ollobrc  apiretica.  Indi  per  al* 
t'iini  errori  dietetici , che  anclio  negli  o.spcdali  è | 
alle  volle  diilicitc  poter  impedire  , ricadde  in  una  | 
febbre  che  prese  il  tipo  di  quartana, dalla  quale  non  . 
si  liberò  che  dopo  un  reuma  di  peilu,  ebo  duratile  i 
la  quartana,  solTrì  YCrso  il  fluire  di  dicembre  dello  : 
stesso  anno.  { 

7.  Delie  cinque  perniciose  pucrpcrali  die  noi  ve* 
d<‘inino  al  Lulerano  (ine>lc  due  sole  si  salvarono. Nè 
«li  ciò  vorrà  maravigliare  clii  rinn-mbrì  che  le  feb*  i 
liri  delle  piicipcre  sono  siate  da  llulme  considera- 
le più  niorlali  della  slessa  peste  (1^.  Mu  la  febbre  | 
pin  rperale  propriamente  della  non  e ducunrondersi 
nillj  peniiciUaa  che  prende  un  tal  nome  dalla  cir>’ 
(oslatua  del  puerperio,  c da  alcuni  sintomi  che  , 
tiae  seco  cotola  circostanza  mede.^ima.  Sia  lu  feb* 
bro  delie  puerpere  una  malattia  tifoidèo, u sia  sem- 
pre una  porilonìlide  (2),  la  perniciosa  pciù  puerpe* 
Tale  è sempre  maialila  di  fondo  snecilicu , e se  u 
questa  si  congiungc  la  cnlcrìdilc,  iu  metritìdc,o  la  ' 
pcritonìtide.o  inegito  la  sjMnilide  lotnbaro  o sacra- 
te , (|uesto  è rciioineno  ancnlìiio,  dipendente  dulia 
divcrsilù  delie  cause  che  liaimu  disposto  la  puer- 
pera alla  perniciosa.  Però  non  sempre  , come  nei 
due  casi  do  noi  iiulicuii, troverai  conginulu  alla  per- 
niciosa pucrperale  la  umupaiìa  flotjislica.  E per 

(1)  On  ihf*  pucrperal  fcvrr.  I.ondi>D,  1772. 

(2)  Uu|H)  iiuotrr  , W’alllifr  e Prank  , i rrcpnttssimi 

M'itUuri  di  e.-su  CaoipIkUc  Maikiniirsh  haimn  duter- 
niinalo  non  esser  ella  nulla  più  che  un'afTi'zione  iiilìani- 
imii.iria  tiri  pcritunèo  Vedi  gli  Annali  d'(>(liodci  Vul. 
XXtl.  p 67  c Vili  Però  nella  pcruiciosa  piuTpi'ralo  la 
fhV“^dcl  |H>riiuuèo  dipende  sempre  da  quella  dello 
spiuat  midollo.  . 
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vero  se  Stoll,  Vogel , Deumann,  Douirnt  riguarda- 
rono la  febbre  pnerpcrale  proprianieiito  della,  co* 
me  un'airczionc  indolla  «la  uno  raccolta  di  roiilcrio 
biliose,  putride,  saburrali,  che  pel  sommo  conseii* 
so  che  passa  tra  lo  stomaco  e i’  utero  , potesse  ve- 
nirne questo  turbato  in  guisa  da  destare  tulle  lo 
forme  proprie  di  essa  febbre  (3),  è giustissimo  di 
trarne  illaiionc  che  il  simile  avvenir  possa  nelli 
perniciosa  congiungendosi  a questa  una  bilinsa  o* 
mopatìa.  Alcuni  ravvisarono  ancora  nella  febbre 
pnerpcrale  de’  siiilomi  derivatili  da  un  principio 
scorbiiUco  ad  essa  congiunio.  (nlornoa  che  merita 
di  (•!)&er  riportalo  il  seguente  squarcio  di  Kaulin. 
(I  Ccs  symplomcssoDt  des  lassiludess|H)niaiiées  des 
tc  exlrémìlés  iiifcrieures  , ime  luurdour  de  lout  lu 
B corps,  des  duuieurs  vagues  dans  Ics  rncinbrimcs, 
a sur  toul  dans  cclles  de  la  lète;el  dcsbouCfìssures 
a cn  vìsage.  I.es  geiicives  soni  sanguinoleiiles,  sa* 
il  nieusos  et  souvent  il  survient  des  ladies  rouges, 
K livides  ou  nuiraires  aai  eilrèmilcs.  à la  poilrme, 
R uu  ailleurs.  Lursque  quelqu'  un,  ou  plusieurs  du 
a CCS  symplomes  ont  précédé  la  llévre  , ut  pnrots* 
« scili  avecelle,  on  iloit  lui  reconnaltre  un  prìnci* 
(t  pu  scorbulique  (4)&.Chc  poi  oltre  le  enunciate  o* 
niopaiìe  nogisUca,  biliosa,  scorbutica  possa  iricon* 
trarsi  nella  nostra  perniciosa  anche  la  nerootay  ci 
viene  egregiamente  dimostralo  dal  Moscati  e dal 
Brera.  Dicono  questi  che  1'  atonìa  iiilesliriale  del- 
l'intiero  sistema  nervoso  c vascolare  del  basso  ven- 
tre, cagionala  dalle  commoaioni  nervose  e dalle  e* 
niurragie , l'impurilà  dell*  atmosfera  delle  grandi 
città  c degli  ospedali,  V isterismo , la  povertà  , un 
suolo  paludoso  e coliginoso  portano  tale  gra<lo  di 
depressione  vitale  e di  atonìa  in  quella  chVssi  chìa- 
mallo  perifonilide  con /ebòre,  che  non  è vjiicibilo 
che  dai  soli  stiinolaiiii  con  energìa  sommiiiislruti. 
In  provo  di  che  adducono  lo  storia  della  maloUìa  di 
C(?rla  Bruscliiera  Angela,  di  anni  36, già  da  un  anno 
e più  soggcUa  a ricorreiili  bdibri  terzane  ( la  qoiii/ 
malatlìa  da  essi  chiamato  perilonilide  con  /c&òrc), 
non  è per  noi  che  una  tirfeo/ìu  perniciosa  puerpe* 
mie  con  omopolla  nervosa , nella  <(uulc  si  scorgo 
ch'essi  non  pervennero  a vinrcrla,sc  non  che  U'^ati- 
do  i forti  preparati  di  chinachina  contro  la  Malora 
eriodica  di  esso  febbre  , c unendo  a nuesli  altri 
irmaciù  tonici  c antispasmodici  contro  la  grave  u* 
Ionia  che  le  era  congiunla  (5). 

8.  Besla  «la  ullimo  che  noi  avverliamo , che  co- 
me sarà  prudenziale  prccello  che  in  mi  suolo  pa- 
ludoso, in  un  caldo  clima  tiovc  .■.icno  endemiche  le 
perniciose,  c corrano  i mesi  e>|j\ì  e aiilunnali.stia 
Il  ctmir.o  quasi  sempre  insospetp»  didla  natura  cs* 
sciizialineiile  perniciosa  delle  febbii , cui  vanno  le 
puerpere  soggelle  ; così  dovrà  essere  per  lui  pro- 
ietto altrelinnlo  prudenziale  dove  lo  perniciose  non 
sieno  ciidetiiiche  , il  considerare  quasi  sempre  l«3 
febbri  pucrpcrnli  come  nllrelluntc  periloniiiili,  cui 
non  bisogni  nella  curuzionc,  so  non  che  il  proiilis- 
simo  c cuslantisbimo  nielodo  anlinogislico. 

(3)  Vedi  Borsicri  De  frbr.  con.  remiti.  De  febre  lac- 
iPB  nftPMtlirrifornn». 

(V-  Traili  maUd.  drs  fcminps  rn  r<ni- 

< he  l'dns  1772, pag.  207.  « SympiomiH  ipuii  prim  ipc 
« hi:«rrli<niipie  dai>%  ies  liétrc!«  liuiuorales  tit<*niir>  • 

(3)  Vedi  Brera.  \nniua/nmi  di  lordo  mm  prnlit  A \ <d  . 
Jl,  rap,  I S|»ei. 'J.PintuuiUdciuu  Icbbie,^  CLVX.Ml 
C Kg  . |Mg  lóO  c Sfg. 
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9.  Per  le  nunii  coso  dello,  ki  conosce  come  il  si* 
giu>rÀMbcrl  lerDiò  assui  poco  la  (*oi)s:ilera%iuiie  sua 
sulla  perniciosa  puerperaie  , e (toppo  franca  fu  la 
negaliva  cli'egli  di  lle  ali'Osiiuider.  E UTtuncrile  in 
medicina  si  sogliono  commcllerc  (jucsli  due  gravi 
peccali  : dubbenismu,  e pirronismo.  0 si  dubila  di 
tulio,  0 si  aiiimettc  tulio.  De'iiiudii  i ebe  sonucliia* 
mali  ad  essere  oUiini  edenici , i più  non  io  sono 
dic  in  apparenza;  ma  in  sostanza  puebissimi. 

CAPITOI.O  XII. 

DtlLC  rSUNlCiOSC  LSAiTrCHATlcnC. 

1.  Ne*  primi  anni  del  nostro  studio  inlorno  alle 
febbri , anni  iic'<{uali  poco  assuefalli  uila  pazienza 
dell'osservazione, non  ci  piacevamo  d'allro  die  ilcllu 
iiidagmc  delle  causC,  fra  le  motte  ipotesi  immagi  > 
naie  circa  l'origine  dello  febbri  roinamvsnlK‘,(jueiU 
cire.>sc  doriva.'^sero  da  tm'irrilazioiie  morbosa  eser- 
citala sulla  cule  da  inselli  e/femert,  o miimtissimi 
vermiccioti,  di  cui,  sccuiidoVatTonec  Viiruvio  nello 
paludi  e nei  stagni  esistevano  immense  popolazioni, 
era  fra  le  ulire  ipotesi  la  più  per  noi  ucceticvole.  K 
tpiindi  le  inierm  licnti  e&uulcinutiebc  divcniavano 
per  noi  le  febbri  periodiebe  di  prima  specie,  per- 
chè su  (piellecra  rappresentalo  visibilinenlc  il  ca- 
rattere della  delta  morbosa  iirilazioiie.  Ma  avendo- 
ci poi  la  sperieiiza  amindestrati  die  lo  i itermillcnti 
non  si  propagano  giammai  per  cunlagioiie,  siccome 
dovrebbero  se  derivassero  dalle  immaginale  cause, 
€ ciò  coniro  il  parere  d’alcuiii  diinoslrLTenio  eliiu- 
ramenlc  nel  libro  secondo,  entrammo  nella  senlen- 
lu  clic  le  foimc  csanlerDichc  nelle  inlerinitlenli  c- 
rauo  forme  secondarie  e sintumaticlic,  nieiilc  più  c 
iiieiilc  meno  di  tulle  le  ullru  che  ne  cosliluiscono 
le  varietà,  e che  l'ipotesi  di  Varronc  c Viiruvio  non 
era  plausibilmente  applicabile  die  alla  Icoria  dei 
coniugi  febriii;  siccome  ha  falllo  oggi  colla  più  va- 
sta dottrina  c rara  perspicacia  d*  ingegno  li  dottor 
Enrico  Acerbi , nella  sua  classica  opera  sul  morbo 
pelecdiiulc. 

Gli  csaiiièmi  adunque,  rubeola , purpura^  urli- 
caria,  miliaris , paelicula  che  si  osservano  nual- 
clic  volta  in  uccompagnaincnto  alle  accessioni  delle 
)»erniciose  sono  sempre  secondari,  vale  a dire  siii- 
loiiialici,  e dipendono  dall*  azione  secondaria  delle 
omupalle. 

2.  Il  Morton  assai  per  tempo  conobbe,  che  que- 
ste febbri,  quantunque  sotto  T apparenza  di  esan- 
tèmi, erano  in  fondo  dello  stesso  genio  delle  altre 
pcTiiiciose.  Égli  nc  dà  due  miunoric,  in  una  delle 

InlU)  il  corpo  del  suo  infermo  nel  parossismo 
febbrile  cutis  rubedine infensa  ubiqueptrfundeba- 
lur;  u>ò  la  corteccia  ad  ulte  dosi  c n*  ebbe  la  gua- 
rigione; neirultra  è detto  come  segue  ; c Domiiins 
c Lnngley  habilans  propc  bospilium  dictum  liride- 
« wel,  ubi  il  frigorc  susceplo  , valetudinario  ad  u- 
a nam  ved  uiteram  licbdoniadam  dcgissi'l,  tandem 
R nnnsea  acgrttiidino  ri  vomilione  per  qualriduum 
« continuala  atTocius,aUiuecliam  cillorescentiu,per 

(1)  De  proleif.  febr.  inicrinit.  gcniu.  llistur.  XXlil. 
e XXIV. 

lli-slor.  fri»,  cpidpm.,  p.  70.  Vedi  Wcriolif.  Ob- 
terv.cie  Seri.  III.  p.  73. 

(3).  Wirlulif.  Op.  ril.-S  "ola  (a),  p.ig.  53. 

(h).  Uisvouiri  media  rr.  Vedi  sovUc  Aitigli.  Tiatt. 
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d liuras  qiiatuor  a primo  dccubitu  ; kingulis  nodi* 
u bus  rccnrrenlc , et  febrem  scarlaliniiiii  siinubinlo 
« per  tutam  culim  sjiarsam  nna  cuin  pruiilu  et  ca- 
li loro  indaminatorio,  admodum  moleslu  jfUiclu.'i.a 
« me  iiuperrimc  opem  polii  (t)  a.  Il  Mortoli  gii  te' 

I fare  un  salasso  di  libbra,  c poscia  ammiiiUlniia  la 
I corteccia  il  salvò.Furonu  poi  vedute  e|ili)cnuciie  le 
intei  milirnli  esaiitomnliciic  da  Gio.  Ludovico  Api- 
no,  e dii  Ini  descritte  e Iraltale  rulìcemeidc  col  me- 
todo del  Morton  (3).  Di  che  ebbe  a giovarsi  audio 
il  Wurlliof,  uiid'egli  ne  scrisse  : (i  Mini  tameii  coii- 
a tra  iitdicaiil , si  febri  c.v  intermitteniium  genere 
K jtingaiilur,  purpura  scorbutica,  aut  iii  licatio;  ne- 
ll que  SI  itdermillenlibiis , sino  febris  coitiiiidiiis 
« consortbi,  porpora  iuil  pelecliiae,  symptomalicao 
tt  supenenimd  : quod  piaecipuc  in  staio  epidemi- 
d co  maligniuri,  etcorporilms  scorbuto  eorruplis  , 
d evenire  nolavimos,  ubi  lamen  felicissime  ualos 
« est  corlex  w.Allri  esempi  se  ne  leggono  anco- 
ra in  Comparclli  (i) , e Morandi  (5).  V.  le  lo  mollo 
varietà  delle  forme  c.^aMlematicbe  osservate  nello 
inlcriniUenti  delle  Paludi  ponliiie  sono  sbile  dili- 
geiitementc  descrive  dal  ^lda^ìanni.  a In  molle  oc- 
u casioni  (egli  dice)  queste  febbri  purlauo  alia  pelle 
R una  eruzione  simile  alla  searbifiiaa , clic  ehia- 
R mano  urlicazione.ta  quale  è iiicoslante,  cd  è per 
« Io  più  preccdula  da  leggere  coliche  e seguila  da 
« tulli  i sintomi  di  mulignilà.  — Ad  altri  poi  lioii- 
d nmo  milfiari  biaiicbc  e rosse.  -—  Ilo  veduto  un 
d iorcrmo  coprirsi  dì  pustulc  come  quelle  del  va- 
d iolo.  — In  un  giovine  vellurìno  , nome  Aniooit» 
d Maslroballisla  , si  videro  fiorire  aldine  miu-i/uu 
d rosse  alle  spalle,  che  subito  divennero  camjrcne 
R ctifance  che  in  pochi  giorni  goudogoarono  tulio 
R il  Ironcn.  — In  qualcuno  ancora  Ooriscoiiu  le  pc- 
R Ir.cchic  (G). 

3.  Dicemmo  già  clic  le  inlcrmillenli  perniciose 
partecipano  molle  volle  del  carattere  delle  altre  ma- 
lullic  regnanti  (7) , ed  alle  altrui  osserva/iuni  già 
riportale  che  confermano  questo  vero,  vogliamo  ag- 
giungerne ultra  consimile  rigonrdante  il  genio  delle 
febbri  inlermitlddi  osservale  nell  i.s«da  di  Gorfù  nei 
secondo  semestre  del  17U8  duirilalianissimo  Garin 
Bolla  , uno  di  quegli  ingegni  klraordimiri  che  di 
nuove  e non  più  viste  comnc  sa  fregiare  in  (|ur.sto 
secolo  il  curo  capo  alf  Italia,  r ^e}(e  febbri  intcr- 
d miltenti,  egli  dice,  fu  degno  di  osservazione  che 
d nel  fervore  del  parossismo  non  apparvero  mai  nò 
d nel  numero  , nè  nella  veemenza  eguali  quei  sin- 
d tomi,  che  dagli  autori  annoverali  sono  come  in- 
d dizi  della  diulèsi  iiinamrnaloria,  c della  ncces.sità 
d del  salasso  , e pareva  in  vero  clic  queste  stesse 
« febbri , secondo  che  già  fu  osservalo  d.i  Sidena- 
d mio  in  altre  epidemie,  partecipassero  della  milu- 
d ra  delle  altre  febbri , che  nello  sles.m  tempo  sl- 
R giioreggiavanojiiolic  quali  non  mi  è mai  occorso 
K di  osservare  i vestigi  della  diulèsi  inliammaloiia. 
d La  qual  cosa  se  non  è notabile  nei  Cisalpini , i 
d quali  per  il  temperamento  loro  , c tu  maniera  di 
« vivere,  erano  grandcineiilc  debililuii,  la  è ccrta- 
K mente  nei  francesi,  1 quali,  c uomini  robusti  era- 

cU.  Vul.  1,  Art.  \I\. 

(5)  Vedi  Ibirsieri,  Voi.  I,  De  febr.  lerlian.  comi,  pcr- 
idciu'-A  |•etel'itiAlis  Muraudi. 

(A)  NolariAUiii  U^scrv.  cii.^  XII.  XVII.  XX.XLIV. 

(?)  Vedi  lirici , cip-  I,  libro  1 , di  queste  ]).;iui* 
( iusc. 
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(I  no,  c bene  noilriii , e pieni  Jì  brio  o di  sani* 
u (ù  (1)  n.  Così  a(luih|uc  uvvemic  che  nel  1821  es* 
scudo  siala  rcgnaiilc  in  primavera  la  costituzione 
epidemica  esaiilemica,  noi  avemmo  poi  nella  state 
0 iiciraulunno  a vedere  mollissime  inlermiueiiti,la 
di  cui  forma  predominante  negli  accessi  erano  gii 
esaiUòiul  (2).  Dello  4|uuli  perniciose  csanlemaliclic 
noti  daremo  che  brevissimi  ragguagli;  imperocché, 
olire  la  forma  varia  deli’  esanléma,  e la  dirfercnlc 
oinopalia  con  cui  cmiipariruno,  nitin'  allriì  cosa  le 
distingueva  dalle  altre  febbri  coiiiilalc  Un  <jui  de- 
serille. 

4.  Un  facchino  del  nostro  ospedale  nominalo  A- 
lessandro,  caduto  netta  febbre  inlerTiiitlciite  al  se* 
coiido  accesso,  previo  il  vomito,  gli  spasmi  inle- 
stinali.  e un  prudore  per  la  pelle,  si  vide  coperto 
sulla  faccia,  sullo  braccia  c sul  petto  da  largtie 
niacdiio  die  si  sollevavano  nhpianlo  stilla  cute,  di 
un  colore  russo  pallido,  Liatidieggianli  nel  mez- 
zo, di  lìguru  ineguale,  ijua  e là  coercnli  c più  ros- 
se intorno  la  loro  buse  (urlicnria  macubjs(i).Sdol- 
tosi  Tacccsso  con  sudore  resanlèma  disparve,  per 
riulTacciarsi  poi  negli  altri  parossismi  della  febbre, 
Cile  aveva  un  tipo  di  <]uolidiuiia.  Kti  curato  cogli 
ciiiciii'i,  c quindi  colla  china  unita  al  rabarbaro. 

5.  Altro  i^acehiiio  neminalo  (ìuctano  , alla  terza 
Qcccssiotic  delta  sua  febbre,  che  prima  parca  va* 
lesse  essere  cardialgica,  si  coprì  uncb’  egli  la  su* 
peillcic  del  corpo  , ma  speciiilmetilc  i fomori , di 
itibercoli  della  larghezza  di  un  palmo, di  color  ros- 
so cupo,  diirelli,  ineguali  alla  superlìde,  e clic  gli 
davano  un  prudore  insonrihileftn  ttcdriu  fuberusrt). 
li'esuntèma  s'impallidiva  c si  uei|uallavu  negl'iiiUT- 
valli  febbrili.  La  perniciosa  presentò  omnpalìa  flo- 
gìstica, c fu  trattata  con  due  salassi  nelle  tre  ]iririic 
giornale,  c in  seguilo  colta  corteccia  (3). 

6.  Teresa  Pieroni  d’anni  18,  di  Icinpcrnmeido 
sanguigno,  dopo  uim  tosse  secca,  gran  molestia  ai 

ftrecordi,  c oppressione  allo  scnibicolo  del  cuore, 

Il  presa  da  freddo,  da  detiqni,  e quindi  da  morda- 
cissimo calore,  in  clic  le  venne  fuori  una  falda  di 
porpora  (scuidu/ino)  clic  le  arrossò  tulio  il  corpo; 

(I)  Bulla. Storia  iialuralc  n medica  di'H'isolt  diCor- 
fii.  l’arte  seconda.  Delle  febbri  inlermiitfDli. 

(2)  Vedi  parie  I,  cap.lV,  di  queste  febbri. 

(3)  Pieiru  Frank  nel  suo  F.piidme  , allenendosi  ai 
preccili  Bursieraiii.  ha  fallo  vedere  come  I’  orticaria 
dipende  spesso  da  irritazioni  addominali  . non  che  da 
Oli  carAlterc  iiiflanimaturio  della  febbre.  Vedi  Esantè- 
mi. Ord.  f,  gon.  111.  Orticaria,  307  308. 

(1)  E’eliologia  generale  degli  esanieroi  subdila  dal 
solludulu  Krink.  è applicabile  anche  al  prescnu>  caso, 
dove  U scorlaliua  non  fu  che  sinlumaitca  , ctl  «‘[fello 
della  flugistu-a  umopaita,  quantunque  la  sua  furitia 
somigliasse  iiiuliu  a quella  prodotta  da  parliculore 
cutiU*igiu.  Vedi  rEpiiuinc.  Degli  csaiilonti  in  generale 
J^273. 

(tt)  Il  cliiar.  prof.  De  Matlhaeis  dopo  aver  veduto  ad 
nna  febbre  pnirida-gastrica  accompagnarsi  le  inacchir 
petecchiali, cosi  saviamente  ne  giudici:  ■l.leoque  Iiand 
« primarium.sedsymplumalicmii  hoc  eianll'.ema  judi- 
• camus,  cum  pclecchiae  illaesint  sccundariac.seu  ei 
• morbo  primario  pendenies,  cjusque  sjmploina.aliae 
• vero  primariae  morbumquesui  gnicris.et  quidciii  con* 
• lagiuMimconsliiucDles.ul  Burserius.aliiquc  verissime 
dm  cui.  • Rai.  Insl.  Clin.  Roman.  Histor.  XVIII.  l-o 
siv<saBÌ  dee  pensare  della  forma  {iciccrhiatc  nella  imi 
btra  perimto^j,  prodoUa  dalla  uinop4tiJ  biliosa.  Mj  d 
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uvea  inoltre  fortissima  cefalalgia,  occhi  iiiicllali , 
voce  rauca, respiro  alTiinnoso.Ì*er  Ire  volto  sì  alTac* 
ciò  e sparve  I’  esaièina  , seguendo  gli  andamenti 
periodici  della  ft'bhrc.  Fu  cnralu  con  duo  salassi , 
e largo  u.so  di  china  combinatu  col  tartaro  stibialo. 
La  porpora  ohbu  la  sua  dcsquunimaziunc , come 
({uandu  è primaria  (i). 

7.  Alma  Onori  romana  d anni  Co,  abitante  alle 
Tenne,  sana  «li  complessione,  dopo  v.iri  palòmi  di 
animo  ai  I i di  settembre  ammalò  con  fobbrea  fred- 
do, forte  «luior  di  lesta,  bocca  amara,  solo  oc.  Pro* 
se  del  saio  amaro  col  seme  santo  , dubitando  che 
alcuni  dolori  dio  si  sentiva  nel  ventre  fossero  da 
venni.  \i  ICihe  fu  colla  da  febbre  assai  piu  forte, 
narrò  clic  le  r.iunparvero  per  tutta  la  supcriicic  del 
corpo  le  |idccr/iie.  Nel  17, ingresso  iicirospcdale. 
Ha  poca  rdibrc,  una  tinta  subillcrrica  . lingua  iin* 
paniula,  doloriMli  abdominali  vaganti.  Tolse  un  c* 
melico.  Nel  18  alla  manina  agilazione  , dolori  ab* 
doinitiali  cresciuti;  verso  le  due  pomeridiane  nuo- 
va febbre,  sopore,  e qui  si  videro  ricomparire  /e 
pelecdiic  larghe, copiose, massimamcnle  alle  brac- 
da,  non  piiulo  elevale,  di  colore  di  cioccioludc,  o 
di  sfere  ineguali.  La  iiialliiia  dei  19  la  febbre  era 
in  remissione  e le  peleecliic  scomparse.  Ebbe  allri 
ipiallro  parossismi  col  rncde.simo  csanldna.  Dopo 
il  sntldcllo  emetico  ne  fu  replicato  un  nitro  che  la 
ffVeccrc  abbondanti  materie  giallo-verdi.  Si  dello 
(|uindi  la  corteccia  raharbarala  alla  Uose  di  un'on- 
cia per  volta  (5). 

8.  Domenica  Palma  alla  seconda  granile  acces- 
sione della  sua  febbre  con  tipo  di  milritèa , verso 
la  metà  del  tronco  si  coprì  di  eriièmi  formali  da 
imdiisshni  bilorzoieliì  riuniti,  russi  alla  periferia  , 
pdlm  idi  al  centro,  che  diTenliiroiio  altrellnnli  pic- 
coli lliltòni  {cnfsi]u'las  pii/denodc-s).  Fu  curala 
nnclin,  qiicdn  con  gli  cinetici  c la  corteccia.  Il  me- 
desimo sinloina  si  vedo  in  Maddelena  Do  Ange/is 
gravida  di  5 mesi, in  che  per  la  emopatìa  flogislica 
si  dovè  praticare. prima  dì  passare  alla  china, un  sa* 
lasso  «li  libbra  (ft;. 

9.  In  Anna  .Maria  Turchi  si  osscnò  alia  terza  ac- 

più  spt^so  è l'MmopalM  scorbulica  rhc  genera  culi^lii 
torno  m'ite  imenmtiriili.  Si  rilegga  il  sui»raei- 

lulo  di  Witrlltof,  e si  consulti  l'Epiionic  di  Fronk.gen. 
IV,  |>riei’rhie.  % 315.  NoUbilissima  è la  storia  di  una 
prriiicmsa  pelccrhiale  ruit  omopaila  svorlmlica  data 
«lai  Nolariaiini-  Nel  sellimo  giorno  egli  trovò  il  suo 
iiireriiio  hiuliilo,  tulio  coperio  di  peiecohie.e  con  isira* 
Ilo  spi'iuiniln  dairiotcriM  raviià  della  boera  e «lai  fio- 
ri della  liiigiu  lra|>eJavano  peri'imrmoiile  tnliuiie  goc* 
«ioliiH’  di  NAiigiic  vÌMb«li  «d  occhio  nudo.  E fraliauio 
« «lenii,  le  gi‘iigtve,  te  labbro  i'raiHM‘u|ierlc  d'unairt)* 
sta  nera.  Il  liaio  pu/<«denie,  la  sderuiica  tutta  iu-^u* 
gimiaia  «>iiie  m trgiudmìa.  NeiruuJcnmo  usti  sangue 
dol  iMSi»,  dall-i  buvra  e dalle  vie  del  sedere.  M«'l  1^ 
restò  sano.  [>.  33.  Del  reaio  quelle  p«  teeclnc  stniuiiu* 
tichè  niam-ano  sempre  del  carattere  della  rossezza  cu- 
tanea proprio  delle  primarie,  come  giudica  il  celebre 
eav  l’aliuiii. 

(0)  Fra  le  cause  proJiiitriri  della  rcsipola  non  con- 
tagiosa il  Bursicri  annovera  la  «cachochjlia  firiinanuin 
« > iarum  impriinis  biliosa, bdisipsa  rxuberaiis  aut  eom- 
* Miota.a  lusiii,  mcd.  prart.  T.  111.  De  exbamhemat. 
Sprriiget  c Hichtrr  seguirono  lo  medcsmia  semenza, 
iniunio  a elic  merita  «It  c^r  Iella  la  nuia(6)del  prof. 
ruiMomloli  all.'i  sua  traduziouc  del  Ioni.  XII,  dcU'Epi* 
Ione  dt  Frjnk. 
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crssionc  roporln  il  rollo,  le  bracrin  e il  pollo  ili 
una  pmiloggialufii  rossn,  conllurnlc  , curìmbu»o, 
oimcnn  elevala  (rubeoh  vuUjaris).  Iliiiravasi  c si 
anarciava  a seconda  de'parossismi  febbrili. Fu  Irai* 
labi  fclirrmonic  cn^^li  emelici  c In  rbina. 

fO.  Muriamiii  Cobtzzi  d anni  45,  d'nbilo  di  corpo 
malsano  c adusto,  dopo  due  ncccssiuiii  di  febbre 
periodica,  in  clic  solivi,  la  epistassi  c de’sudori  fc* 
lidissimi,  alla  lena  febbre  preceduta  da  lunghissi* 
mo  freddo,  pallore  murlale,  sospiri  frequenti , li- 
poiimie.  con  polsi  piccioli,  celeri  c fiappi,si  copri 
di  puslolelle  violacee,  piccole,  spessissime. acumi* 
nate  nel  mezzo,  con  punti  inimilissimi  biancastri 
(mi/iam  scorbutica).  Il  qual  fenoiucnn  presctila* 
va  gli  stessi  intervalli  della  febbre.  Continuò  a lun- 
go; pcroccliè  a lungo  fu  trattata  come  congiunta 
con  atonica  omopatia; nè  cedclicsc  nonsequondo 
si  cominciò  a combatterla  coite  soluzioni  di  china  ^ 
combinata  cogli  acidi  mincraii  (1).  I 

11.  I disordini  nella  traspirazione  per  la  propnr*  I 
zionata  eaioricilà  atmosferica  fra  i giorni  e le  nolli 
estive  nel  clima  di  Uoinu:  I*  irritazione  biliosa  ga- 
slro-cnlcrlca;  la  plcli»ra  o lo  sialo  accessorio  lìo- 
gi>lico:  il  genio  scorbutico  coiilrallo  dagli  umori: 
la  stessa  alterazione  del  priuctpio  nerveo  del  mi- 
dollo spinalo  comunicalo  al  sistema  dc*nrrvi  cuta- 
nei (2),  sono  adunque  le  cause  , mule  le  diverse 
aeccnualc  forme  esantematiebe  colle  perniciose  si 
uniscono.  Di  che  consegue, clic  le  dette  forine  dco- 
no  essere,  riguardate  sempre  come  sinlomalìclic, 
c come  cITcìii  delle  omopalic.  Gli  esantèmi  pri- 
mari non  hanno  nulla  di  comune  colle  stiddctlc  ca- 
gioni,dipendendo  e.ssi  da  una  sola,  cioè  dal  conta- 
gio; le  inicrniiftenli  esantematiebe  non  hanno  iiul- 
la  di  cumuno  colla  unica  spncifìca  musa  degli  c- 
sanlèmi  primari,  perchè  mancano  del  carattere  es- 
senziale di  questi,  che  è la  |iropngabiliIà  por  con- 
tano. Se  alcuno  avesse  osservalo  il  contrario  , mii 
non  gli  faremo  dif[Ìr.oltù,chc  i coulagiin  certo  mo- 
do appiattati,  in  tale  o tale  altra  intermittente  di 
maligna  indole,  abbiano  trovato  invilo  onde  assn- 
Jiriic  grinfenni  (3),  ma  gli  negheremo  poi  sempre 
che  la  natura  contagiosa  dciresanlèma  , che  si  af- 
faccia sul  fcbbricilanlc  , sia  I'  cfrcllo  di  contagio 
spontaneo  (i)  sviluppatosi  nella  perniciosa. 


(1)  Vedi  il  nostro  libro  De  conUgìsponlanei  cc.Cap. 

L S ^ P-  troverai  non  pochi  giudiii  d'  au- 

lori  sperimertiaiissimi  intorno  alla  miliare  sintomaiua 
come  dire  d'tin  ÌIoffmaDn,d’un  DcUaen.d'uu  Schulii, 
d*im  Sprengcl. 

(2)  l'.i  sembra  molto  eonsiderevole  la  sognenle  s>‘n- 
icnza  dt  Giuseppe  Frank.  «Quum  ctitìs  a spina  nervos 

• maxime  ■rcipiat,conditioncs  ilbiis  iiiurbosae  in  fehri- 
« bus  typhoideis  c.  c.  peticulae  ecclijnionitta.  a tabe- 

• fartiuiie  principi!  nrrvei  medii  Uespinaiis  repeti  |hm* 
■ sunl.  • Praz  mcd.univers. voi. Vili  Altrove  egli  trat- 
ta delle  miliari  traenti  Porigìn  loro  ilalle  lesioni  della 
spina  dorsale.  Voi-  11,  cap.  3.  E di  «Uri  esantemi  co- 
me de)  zoster  tosi  usAcrva.aci  zoster  hemiplegiarum  ad 

• instar  diinidium  tantum  corptiris  )atti.H.ei  qunlcin  plc- 

• runiqtie  a spinac  dimidio  ad  tineao«lb.ie  dimidium 
" oerupans.ac  gravibus  quandoque  «ymplomatihns.ul 

• oxietate,  lipolymia  slipaUis, forte  nexuin  rum  otTcr- 

• tioiio  medidlae  spinai»  habet».  vol.Vll.Kdit-THurin. 

(3)  • Dilignnt  et  roniagia  noiiminqiiam  iiuermitleii* 

• lem  l,v|i(iiii.nempe  periodieae  febres perinilis  nrltea- 

• ria  ctc.  luianlur,  jHque  oh  in.qnam  horum  iiatiiram, 


CAPITULO  XIIL 

DEUe  rBJtXlUOSI  tkaciiaticiie. 

1.  Diconsi  per  noi  perniciose  trunmalicbc  (inci- 
le fdibri,  clic  il  Dumas  cliiamò  rcmitlcnli  perni- 
ciose, clic  sì  associano  alle  grandi  ferite.  Folicu  i- 
mìlnlorc  il  Dumas  di  quello  spirito  d’osscrvaziono 
c dì  analisi  che  ebbe  Francesco  Torli  nel  discuo- 

firirc  clic  le  febbri  succonlìnuc  erano  in  fondo  del- 
a medesima  essenza  delle  altro  perniciose  , nella 
quale  scoperta  è vcramcnic  riposta  la  priiicipal 
gloria  del  clinico  modenese:  si  delle  a ricercare  la 
vera  natura  di  quelle  febbri  rcmitlcnli  che  accuni- 
pagnano  le  gravi  ferite,  c travata  F analogìa  nello 
cause,  nelle  forme,  c nel  inclodu  curativo, le  asso- 
migliò giustamente  alle  altre  febbri  comiiatu  (5). 

I melodi  iniiniizi  a lui  praticali  erano  assolulamcn- 
le  incapaci  a rombatterle:  egli  avendole  locale  nel- 
la enlegoria  delle  perniciose,  le  curò  come  qut'sle, 
c le  vinse.  Hi  n'ubbia  adunque  la  meritala  gloria 
per  primo. 

2.  Qiianitmque  però  il  fìsiologo  francese  abbia 
trovalo  l'essenza  di  coleste  febbri , c qtinulunqnc 
ciò  sia  mollissimo,  non  lascia  però  la  sua  memoria 
di  non  essere  bisognevole  di  maggiori  dichiarazio- 
ni c perfezionamcnii.  Prima  ci  sembra  cb*egli  non 
abbia  dirctlamenlc  ragionalo  intorno  le  cause  elio 
le  producono:  in  secondo  luogo  In  forma  di  sopo- 
rojie  rb’egii  assegna  loro  come  costante,  non  s'ac- 
corda coi  fililo:  in  terzo  luogo,  avendo  egli  dimo- 
stralo false  ic  massime  degli  antichi,  che  conosre- 
vano  coteste  febbri  solamente  dui  lato  delle  omo- 
palìo,  ha  fallo  clic  esse  non  vengono  eonsideralc 
clic  dal  lato  della  loro  essenza:  c ciò  c imperfetlo 
insegnamento  non  meno  di  (|uello  degli  unticlii, 
dovemlosi  «In  ambedue  i lati  considerare  le  penii- 
ciosc  iraumaiiclic.  come  tulle  le  altre  perniciose. 
Da  ultimo  rimpcrfezioiic  dcirclioiogia,c  la  inesat- 
ta cngnixiouc  delle  omopulic  «lovevauo  comlurlo 
alla  sola  terapìa  empirica,  inutile  se  non  dannosa 
il  motti  casi  di  queste  febbri  medesime  , quando 
non  venga  adoperala  in  unione  col  nxdodo  curati- 
vo razionali^  che  riguarda  i stati  morbosi  ncresso- 
ri  al  fondu  speciOco  della  niabUia.Dupu  il  Dumas, 

• diflìcilcmqucsoluiionemlongìori^fsscsolcm  Adirri- 
• lalivas  liae  spaciant,  quamvisclar.  Brera  sdsiipula- 
« ius  ad  rxatilhcmala  primaria  pcriodii'ilalcni  nacia 
* rasdem  rcfiTre  niallvm.  • Vedi  Saihcr.  De  plus. 

• orgHOic.  Gap.  Vi,  ari.  IV. 

(4)  b'^po(^Sl  della  sponianciii  deVoolagi  è gi4  ri- 
dona Ira  quelle,  che  in  leslìmoniu  d'errore  apparien. 
gnno  solo  alla  ^turia  delle  opiniuui.  Noi  romniianibi  i 
pensieri  del  Hasori  e del  Giannini  scrivemmo  e ragitv 
nummo  a lungo  contm  la  della  iputefi.  o ci  piare  as- 
sai che  oggi  a quello  che  mancava  al  nostro  libro,  ab- 
bia supplito  colla  sua  compitissima  0|KTa  il  dottor  A- 
cerbi , dove  la  spontaneità  de*  Contagi  è combattuta 
per  sempre.  Vedi  la  teoria  mediro-|iratira  sul  morbo 
petrrchialo  del  dottor  £.  Acerbi  : e il  nostro  libro  dei 
Contagi  spootatiei  al  cap.  IV.  Delie  mutazioni  di  fur- 
mc,  t di  essenze  morbose:  delle  decomposizioni  orga- 
niche,* e se  possa  avvenire  per  tali  cause  s|>oi>laiiee 
produzione  di  contagio  ne'corpi  umani. 

(5)  Della  natura  e del  modo  curativo  delle  febbri 
inicrmiticnii  che  si  assodano  alle  grandi  ferite  cc.  di 
G.  I.  Dumas.  Fireote  presso  G.  Piali,  tS03,  p.  li. 
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«Uri  pure  sono  vonuJi  Irallamloil  suo  arpomenlo  ; 
Olii  non  iianno  saputo  nolla  alle  nwer- 

Irii/c  ilol  loro  pmJiTosboro,  e l’Alihoil  niodosimo 
non  Ini  fallo  elio  fodrlnìonlo  ricopiarlo  (1)  ; on>rè| 
dio  rargommlo  è rimnslu  colle  sue  imperrczioni 
naiivc.  Sdaj’iira  die  senza  peccare  «Torgoglio. pos- 
siamo (lire  che  era  loccala  anche  alle  pernicioso 
tofliane,  se  non  erano  per  noi  soUopW'^I^J  '»•>«  j 
nuova  analisi  e più  rigorosa.  Esamiiiiaino  perlanio  ; 
i snpranimrnlornli  prineipii  del  Dumas  , « veggio- 
nm  se  ne  scendano  esallc  consepiienie. 

3.  Elioloffifì.  Il  nnoTo  ordino  di  inuvimeiito,  di-  ; 
crii  numas, die  la  forila  imince  nel  corpo, lo  renile 
perfeliainenle  disposlo  allo  sialo  febbrile,  o te  più  j 
piccole  cause  baslanu  a farvelo  incorrere. Anzi  egli 
anerina  che  noti  vi  è >|>ecic  veruna  di  febbre  di 
cui  non  si  possa  Irovare  esempio  nei  fcrili , c sa- 
rebbe a btio  credere  iin  errore  ben  grande  il  pen- 
sare che  la  Tenia  li  doTesserendcrc  esenti  da  quel-  ' 
io  miilidlie  delle  quali  portano  il  genne  dcnlru  se  ! 
fle'-ajyO  i prineipii  delie  (piali  circolano  lihcramcn- 1 
t(r  intorno  ad  essi.  Dal  che  egli  deUuee  non  sola- 
melile  che  la  pernieio>a  iraiimnlica  sia  come  una 
seconda  mnliiUin,  la  (piale  trovi  il  suo  Tornile  nella 
disposizione  del  ferilo,  aiizichè  iiclln  ferita, ma  che 
lidia  febbre  sia  assolnlamentc  speciale , siccome 
lo  sftno  nssohilnmenle  li*  altre  perniciose  tulle  (2). 
K fm  qui  savinnienle.  Ma  poi  nd  determinare  io 
ciinse  direltc  di  delta  febbre  le  va  cavando  il  Du- 
mas dalla  commozione  nervosa,  dal  dolore  , dallo 
stato  dello  spirilo  dclPinfermOj  dalle  forti  emorra- 
gie, duiriifTliisso  de'  nnivimenli  organici  verso  In 
|kirle  h'Sft,  ed  in  alireltaiile  mutar.ioiii  delle  sensi- 
tive facollà  del  ferilo  (3>.DI  che  coiiscgue,chc  po- 
ste coleste  cagirmì'in  f|uaiim(pie  luogo  c tempo  si 
potrà  suscitare  In  pcroieiosa  lranmaticn;c  .siccome 
Je  delie  cansc  sono  as.<ai  ovvie  nc'ferili,o  coimiiia- 
li,  assai  ovvia  c comtmnh'  sarebbe  altresì  colesta 
febbrer.  E questo  ò falso  pfincijtio.  Ec  cause  stabi- 
lite dal  nnmns  come  dirette,  non  sono  a parer  no- 
stro che  prcdispunenli , cceilanli  potenze  ad  una 
febbre  qualunque.  Ma  se  qne*<l!i  nsMime  il  carallc* 
re  speciale  di  iniermittotili*  o remittente  pernicio- 
sa, qiK'slo  carnllere  non  si  può  farlo  dinqtainenlc 
discendere  che  come  iin  efVi'ftì»  di  quelle  medesi- 
simc  cause  co.vmiche  snerbili,  che  producono  le 
albe  perniciose  lolle.  Cosicché  noi  le  avremmo  più 

fIr^^lo  cercale  e sinhiiite  nd  clinin  caldo,  nel  sqo- , 
0 paludoso,  nella  stagione  estiva  o aniunnale, nel- 
la intliien/a  endemica,  e inlìnc  in  una  morbosità 
nbilnale  periodica,  sepoila  nell' individuo  fori- 
lo , « he  avesse  srdTcrlo  per  In  innanzi  le  febbri  in- 
trrmilleiili.  Che  la  commozione  nervo.^n,  c le  altre 
cause  s(q>raiiidicalc  sieiio  capaci  d' informare  di 
un  carailerc  maiignanie  coIc.nIc  febbri  noi  noi  tic- 
gliiano:  ma  negldaino  bensì  che  d(!sse  sien  alle  a 
im  lJerc  in  esseqnel  fondo  specincodi  inlermith'n- 
li,  che  non  ò curabile,  che  cun  ispcclal  lernp'ta  , e 
non  è proprio  che  di  certi  luoghi , c di  corte  sla- 
gioiti  soltanlo.Di  f.illo  dii  vuoi  vedent  simili  febbri 
negli  ospedali  chirurgici  di  Uoinu,  bisogna  che  vi 

(1)  Vedi  Altberl.  TraU.  cìt-  voi.  Il,  p.lOI ,cdìz.ital. 
Palermo  tHiK.  ventesima  pruttosiziutic.  Ivi  sono  citati 
oltre  d Dumas  anche  il  Marquise  il  Diei  coinè  osscrva- 
lori  di-ite  pi’rnini>».e  Irauniaiiche.  Il  celebre  l'aiit  rac- 
colse r(>pi<>MS-.ime  i>!>6erva<ioiii,  dice  it  Dumas,  pagiii» 
88,  su  questa  materia.  Ma  <(uaudo  scriveva  il  Dumos. 
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vada  in  quel  medesimo  tempo,  in  che  corrono  le 
ìnlenniMcnli  perniciose.  In  altri  tempi , come  nel 
verno  c neilu  primavera,  noi  possiamo  sanlaineiilc 
affermare  di  aver  veduto  associarsi  alle  grandi  fe- 
rite, c chirurgiche  operazioni,  febbri  di  Intr  altro 
caraltere,  e curabili  con  tiiiraliri  mezzi.  Grave  di- 
fetto stimiamo  che  sia  nelle,  storio  de)  Dumas, il  non 
aver  egli  mai  fatto  cenno  del  mese  e della  stagio- 
no nella  quale  osservò  lo  sue  perniciose.  Ma  non 
farebbe  eccezione  alla  nostra  avverlenza,  se  anche 
egli  n'avesse  osservata  alcuna  nel  verno;  avvegna- 
ché qualche  rara  volta,  anche  nd  verno  vedesi  la 
perniciosa,  ma  solo  in  certi  soggeUi  già  balestrati 
mnaiizi  da  affezioni  febbrili  pciiodichc.  Seguitan- 
do poi  il  nostro  esame  sulla  ctiulogin  del  Dumas 
et  sembra,  cli'cssa  conduca  ad  un*  altra  trista  con- 
seguenza: c questa  è,  che  siccome  non  si  dà  feb- 
bre sopravvegnenle  a ferita  che  non  j>ossa  aver  dl- 
pendtmzii  da  sorpresa  c da  alterazione  nella  orga- 
nica scnsihitiln,  efl^ì  in  ogni  caso  che  avesse  in  sé 
alcun  che  di  maligno,  e di  insidioso  dovrebbe  ri- 
mrrt'rsì  a larghe,  (iu.si  di  chinacliina  in  qualnnqae 
siasi  paese  o settentrionale  o meridionale.c  n qiu- 
loiique  siasi  stagione.  Iti  che.  scenderebbero  erro- 
ri. oscnrilà,  c danni  infiniti;  (nnio  più  che  lo  per 
niciose  Iranmuticlic, secondo  le  usscrvaziuni  mede- 
sinie  dei  Dumas  e le  itosi  re  , non  hntmo  periodo 
mnnireslDmeutc  intervallalo,  ma  corrono  conte  le 
subcontinuo  del  Torli  (4).  Ver  le  quali  considera- 
zioni cinscuno  polrà  conoscere  rmesallezza  della 
eliologia  slabilila  dal  Dumas;  c come  Icnemlo  il 
iioslro  avviso,  ch^  fissando  nel  clima  c nella  sla-  i 
gioiie  le  cause  dirette  , e non  dando  stiro  valore 
che  di  disponenti  alle  cause  pensale  dal  fisiologo 
francese, la  pratica  delle  febbri  perniciose  trauma- 
tc  ne  andrà  -«cnipre  più  riservala  e sicura. Come  a- 
dunque  quelle  febbri  che  investono  i cronici  noi 
grandi  ospedali, come  quelle  die  investono  le  puer- 
pere non  sì  mostrano  del  carailerc  inlcrinilienfe 
pernicioso  che  nella  siale  e neiraulmmo,c  io  quei  < 
luoghi  soltanlo  dove  abbiano  I 'esca  loro  le  perni-  I 
ciosc  sorelle;  così  a pari  modo  qnellc  die  si  asso-  | 
ciano  alle  grandi  ferite  non  saranno  della  slt^ssn 
nnlnrn,  che  ne‘mcdesimi  luoghi  c udii  slessi  lem- 
pi, e non  si  potrà  die  in  colesti  lunghi  c tempi  Irai- 
Irarìo  con  larghe  dosi  di  chinacliina. 

Sin/omn  prcdoininan/e.il  Dumas  fa  nolarc  che 
rassfipimenlo  (coma)  è ini  simonia  ncci^snrio  nelle 
febbri  remiiluiili  dei  feriti,  c che  rinicnsUà  delTaf- 
fczioiic  comatosa  può  servire  in  cinschedun  acces- 
so di  misura  per  i'  intcnsilà  della  febbre  , e che  i 
malati  nc  sono  aliaccati  costanlcmenlc  (o).  Questa 
deicrminazionc  di  un  siiihuna  pnriicolurc  predo- 
minante eostautomciitc  in  delle  febbri, oltreché  non 
s'accorda  colia  >pcrienza,  c anche  ferace  d' iiigan- 
ni.  Imperocché  in  <|uu'  casi  dove  ii  soddello  siido- 
ma  non  vi  sia  , si  potrebbe  dninturc  de)  carattere 
pernicioso  della  b-bbre;  ed  ò corto  d'aiiromie,  die 
non  sempre  le  pcniiciosc  Iruumaiidic  .-i  presentano 
colla  Direzione  5iiporosn,nnzi  I sinlomi  più  frequenti 
in  es.se  sono  i sinlonii  di  telano  ; ina  vi  si  trovano 

qtn-<iU- erano  inedite,  nè  s.vp|«ijmo  se  siano  mai 
pubblicale. 

(2)  Vedi  la  cU.  Di<Aeri«z.  a p.  G. 

(.3)  Vedi  pag.  7,  lU,  '20.21. 

Vedi  piig.  22. 

^5)  Vedi  pag.  23. 
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alircs)  le  paralLitc , le  coliche , le  cardinlf/le , la 
t’omizione,  le /reniiidi , ed  altri  r<'iioiin*ni  cotnimi 
nllc  olire  perniciose,  assuiiiendu  esse  dilTt  renziute 
forme  a seconda  della  purticolare  cosliluzionc  dei 
ferito,  c dello  stalo  dc’suoi  orKaiii. 

5.  0/uopa(le.Quantuiit)ue  il  Dumas  fondi  tulio  il 
mciodo  curativo  nella  somministruzione  delta  cor- 
teccia polvcrala,  senso  mescolare  con  essa  allri  ri- 
medi (razione  ausiliariaj  nulladimcoo  ingenuo  co- 
m'era nelle  osservazioni , non  ha  polulo  lacere  di 
over  visto  (|ualche  volta  cedere  I'  alTczionc  soporo- 
sa  alla  sanguigna,  alle  mìgnuttc,  alle  coppe,  alle 
scarificazioni  : riuscire  più  utile  la  corteccia  coni- 
binata  coi  sali  neutri  o co'purgaiivi  in  soggetti  i di 
cui  organi  digerenti  erano  ripieni  di  cattivi  sughi  : 
essere  f|uasi  indispensabile  di  unire  alla  china  le 
cose  nnrcoiichi^  (tome  sciroppo  di  diacodio  o lau- 
dano, in  <|ue'  feriti  fchricilanli  nc'  (|uuli  ciò  richie- 
desse lo  stalo  particolare  spasmodico  del  loro  si- 
stema nervoso  (1).  Queste  regole,  che  secondo  il 
Dumas  non  sono  che  eccezioni  della  regola  gcMie- 
raic  da  lui  stabilita  , c quindi  appena  cunsiderahiiì 
quulciie  rara  volta  , furm.ino  anzi  per  noi  uno  dei 
fonduiiicnli  principali,  per  soltoporrc  anche  le  per- 
niciose Iraumaliclic  airiiidispensuhile  alleanza  della 
terapeutica  analitica  cd  empirica,  c provano  come 
anche  esse  vadano  sempre  congiunic  alle  da  noi 
stabilite  omopallc.  Con  che  si  vengono  a vaiiitare 
insieme  e le  avvertenze  degli  anliclii,  c quelle  del 
ilumas  medesimo  , donde  solo  nc  risulta  il  vero  c 
retto  metodo  curativo  generalo  alle  dette  febbri. 
ISelIc  quali , come  dicemmo  , gli  antichi  non  pulc- 
rmio  conoscere  che  leomopaile.E  di  fatto  Celso  cc 
le  ba  dipinto  por  lo  più  iiinammaloric  (2;.  Cosare 
Magali  conobbe  benissimo  ch'esse  potevano  combi- 
narsi con  diverse  diatesi  (3).  Ambrogio  Parco  le 
volle  prodotte  per  il  più  da  makrìe  bihusc  (l).Guil- 
Icnu'uu  riconobbe  in  esso  un  vizio  di  umori , una 
cachochimia  quasi  scorbulica  (5).  lluiilcr  lo  consi- 
dera quasi  sempre  accompagnato  da  atonia  norvo- 
i>a  (fi).  Ma  dovremo  noi  porre  in  non  caie  i precetti 
di  cotesti  classici,  clic  pur  saranno  conseguenza  di  ' 
Eliti?  So  Celso  le  ha  delle  liinammalorie  . se  Parco 
biliose,  se  Guiiicmeau  scorbulielie.  se  llunlcr  alo- 
iihthc,  ò indizio  din  iiicmii  falli  proxarono  n cole- 
sti pratici  insigni  utile  qui  il  salasso,  colà  gli  eme- 
tici, qui  gli  antiscorbutici,  colà  gli  siimolanll.  E se 
cet  lissinm  è la  sperienza  dei  Dumas,  donde  si  cava 
che  coleste  febbri  hanno  una  essenza  specifica,  nc 
viene  giiislo  argomento  , che  cotesti  stali  osserva- 
bili in  esse  non  sicno  che  nitrellantc  nmopatìc  , e 
che  la  terapìa  specilka  debba  essere  adoperala  in 
unione  culla  razionale , che  riguarda  c coinballc  i 
stati  morbosi  accessori  al  fondu  specifico  della  ma- 
lattìa.Faremo  da  ultimo  che  le  delle  considerazioni 
sieim  cotifcrnialc  da  un  fatto,  clic  sceglieremo  tra 
gli  altri  da  noi  osservali, come  quello  che  in  sè  por- 
ta purticolarilà  tali  di  circoslanzc,  che  abbracciano 
(juusi  tutte  le  eonsideraziunì  prcmessc.il  caso  ci  si 
presentò  ncir  ospedale  di  Santo  Spirito  a Ferciili- 
no,  iiità  delia  Campania. 

(1)  Vedi  pag.  34  c 35. 

(2)  Uh.  5,  cap.  25. 

(3)  Ile  var.  vuiner.  medicai,  p.  5l6e  seg. 

(4)  Op.  omn.  in  fol.  p.  221. È da  notarsi  {dicrii  ce- 
lebre Momcggia)  che  nel  corso  delle  mslsiOe  d<^(air 
dalle  viulenic  lesioni  sxilu  ppasì  non  rii  rsdo  una  con- 
dizionr  morbosa  delle  prime  vie,  che  dice&>  gastrica  o 

Puc.  Voi.  I. 
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C.  l'n  giovino  muratore,  di  forte  coslilozione . o 
icmperainrnlo  sanguigno,  due  giorni  dono  tornalo 
a casa  da  Uumè,  dmu  avea  lavoralo  In  fogne  e n- 
(jucdoUi,  venne  a contesa  grave  col  proprio  fratel- 
lo, c nc  ebbe  una  percossa  sul  purielnlc  sinistro  ; 
dopo  di  clic  si  pose  in  fuga  salendo  su  per  imu 
scala,  il  fratello  lo  inseguì  con  un  arme  da  taglia , 
ed  avventatogli  un  colpo  lo  ferì  nella  polpa  delta 
gamba  destra  , sicché  nc  restarono  obliquamente 
divisi  ì gaslroncmi.  Fu  iiciristesso  giorno  1t  luglio 
1811  portato  airuspedalc.Ivi  subito  alla  contusione 
della  testa  si  fecero  dal  cerusico  bagnoli  spiritosi , 

0 alla  forila  si  praticò  In  riunione  co'inezzi  consucli 
di  ccrusìa.  Al  qunrlo  giorno  ì bordi  della  ferita  c- 
rano  arrossali  c tumiin.  Cominciò  la  suppurazione, 
la  quale  per  due  giorni  procedette  lodevolmente. 

Ai  11  di  luglio  cominciò  V ammalalo  a soiilirc  dei 
brividi  dì  freddo.  La  suppurazione  sminuì,  la  piaga 
si  fe'sinorla.  Dopo  que.sio  si  accese  fortissima  feb- 
bre. Si  presentarono  nel  ferito  n prima  giunta  sin- 
tomi infiammatori,  come  cefalèa  intollerabile,  ros- 
sore della  taccin, respiro  alTannalo,  urine  ilimmce, 
polsi  duri,  incordali  e frei|ucnti , spessi  conati  di 
vomito.  FuUogli  fare  un  salasso  , bevve  nel  giorim 
acqua  larlarizzala.  Il  salasso  apparve  cotennoso. L i 
manina  del  18  la  febbre  in  remissione  : resU  qual- 
che conato  al  vomito,  c un  penoso  senso  d^rdore 
alla  regione  epigastrica.  La  ferita  tramanda  un  put 
discioltn  grigio  con  qualche  fllctlo  di  sangue , uti 
pn'fclido.  Verso  sera  lucalzò  la  febbre  c V incalori- 
mento . accompagnali  da  forte  gaslrodinìa  c vornì- 
ztone.  Si  applicarono  dicioUo  sanguisughe  airopi- 
ga>lro,c  si  dello  la  bevanda  suddetta  in  neve. Nella 
iiulle  ebbe  sudori.  Cft  manina  del  19  , cule  suda- 
ticcia ma  fredda  alle  estremilà,  polso  cupo  , lento 
c appena  sensibile,  prostrazione  grande  di  forze  , 
mancliczzc  di  slomaco,  sospiri,  faccia  conlrislala  . 
fastidiosaggine,  timori , lacrime.  Osservali  sifTatti 
sintomi  prodromi  di  un  assalto  di  perniciosa  , si 
amministrò  la  china  iicil’acqua  gelida  alla  dose  di 
un'  oncia.  Fallo  sera  scoppiò  la  febbre  con  lulti  i 

1 mentovali  segni,  più  le  frequenti  mosse  di  veiilrt» , 
lalcliè  la  perniciosa  mo»irò  tulle  le  funne  della  co- 
lerica. Nel  20  si  trovi!  nuova  remissione,  c si  ritor- 
nò n sommitiislrare  la  corleccin  come  sopra. Li  me- 
desimi sintomi  di  colerica  si  riafraceinrono  con  gli 
accessi  sino  al  giorno  22,  in  che  il  ferito  rimase  li- 
bero della  perniciosa,  c la  natura  diresse  di  nuovo 
c conccnlru  i suoi  movimenti  organici  tulli  al  luo- 
go ferito,  onde  nc  avvenne  in  esso  il  più  lodevole 
lavoro  di  riparazione. 

Questo  medesimo  mtiraloro  partito  sano  dall'  o- 
spcdalc . nella  fine  di  dicembre  dello  stesso  anno 
cadde  da  un’armalura  c si  rralltirò  l’omero  destro. 
Ricondotto  allo  spedale  fu  posia  la  parte  sotto  l'ap- 
parcccbiu,c  il  chirurgo  gii  prestò  tutti  gli  altri  con- 
sueti aiuti.  Nciruiidccimo  giorno  comparve  un  ac- 
cesso di  febbre  clic  ritornò  con  violenza  , c prece- 
duta da  rigori  di  freddo  , e accompagnala  da  deli- 
rio nel  giorno  appresso,  avendo  mostralo  la  malli- 
na  qualche  remissione.  Premesso  un  salasso,  c 
biliosa.  Io  questi  casi  non  Kvsla  né  il  trattamento  cor- 
roborante, nè  il  debilitante,  ina  è ricbiesia  I' espulsio- 
ne delle  materie  morbose  merrc  gl»  emetici  o i purga- 
tivi. Iiisl.  di  Chirurgia.  I‘.  11.  I.  § 10S.  1t2. 

(5)(>euvr.  rhinivg.  gag.  (iti. 

(0)  Vedi  Moiiteggia.  Op.  rii.  P.  H.  C 1.  Jj.  IIG. 
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(TCihmdo  (lit!overconib<tUi‘ro  unii  rt-MiriMldlii  Mos- 
si! lulura  lii  qtiolU  ilei  tu^liu  pnssaiu  si  tlclio  l.i 
«’hiiin.ll  giorno  soguenlo  lum  ti  fu  più  romissiom-: 

I siiUunii  UiUi  ud  iiiassitnu  vigori;.  Si  replicò  il  sii 
liisiio,  c siriprc.se  V uso  ddlo  bovunde  (ariorizzulc. 
Mc'giorni  sus.sogucnli,  scgiiilutido  sempre  col  me* 
lodo  anlillogistico,  la  febbre  alTolluvu  cedrile. 

7.  Il  rpiai  fallo  ne  dimosira  elio  le  cause  die  im- 
prime la  natura  speciUcu  alle  perui«‘iuse  Iraumali- 
clic  non  ìslaimo  nè  nel  dolore,  nè  nell.i  commozio- 
ne nervosa, nè  in  òUro  ncnsulo  del  Duma.s;  ma  rcal* 
im  nle  nel  Umpo  e nei  luogo  speciale  a lulle  le  al- 
ile pmiiciosc,  iinperocdiè  la  febbre  die  il  iiu'lru 
mmslore  pali  nd  dicembre  dopo  la  frallnr:i  non 
fu  dell  islesso  genio  di  quella  ch'd  pali  nel  luglio 
dopo  la  forila  : ne  dimosira  che  il  sinimna  predo 
minante  nelle  pi'rniciosc  Irautnaliche  non  è m'iii- 
prc  il  corno,  avendo  la  nostra  prcsenlato  (piellu 
della  baleni:  ne  dimosira  flnaìmeiile  rome  M me- 
lodo  curalivo  di  esse  non  islia  nel  rimedio  sp'  i ifì- 
co  soUiiido,  ina  anebe  uel  corregginicidu  ddic  u* 
nicpailc. 

8.  In  Roma  il  meUido  più  frcquonlemenie  ndol- 
lalo  lidia  cura  di  silTaUe  febbri  è di  dare  la  diiiia 
eolia  canfora  , avulc  sempre  in  vista  le  complica- 1 
rioni.  4\vvisano  saviamente  i medici  degli  ospcdiiii 
ciiirurgici  di  quella  ciiià,  die  riinirc  alla  coriecda 
la  canfora  in  lai  rasi  vaie  d'  assai  a vincere  o nru- 
Iralizznrc  quel  principio  di  pulrcfuzioac  aurora,  in 
die  mostrano  cadere  le  ferile  o le  piagbe.  In  uno 
di  essi  ne  fu  mo.viraiu  mia  perniciosa  trìiumulica  . 
che  aveva  negli  acressi  per  sinloma  prcdoniinanle 
la  dòipnèn;  altra  i di  cui  accessi  si  mostravano  ron 
cmipie(jìa  e dolore  fol  lissimo  all'osso  sacro. Tsanu 
ancora  assai  eomuncmenle  l'applicazione  de’vesci- 
earili;  c la  corlctTia  la  danno  il  più  lungi  dall'  ar 
CC.SSO,  lalora  anclie  nel  medesimo  accesso  dove 
eorlissimc  sieno  le  remissioni,  alla  dose  di  im'  on- 
da, da  farsi  bere  paulin/tmira  I'  una  e l'altra  feb- 
bre. Questa  prolica  negli  ospedali  chirurgici  di 
Roma  vanla  nn’epoca  anicriorc  d'assai  alla  disscr- 
lazionc  del  Dumas.  I presemi  vecchi  la  imparano 
dili  vecchi  toro  predecessori.  E noi  possiamo  fare 
sarranienlo,  che  mi  rispcllabite  medico  d’  uno  dei  j 
delti  ospedali  la  adoU.iva  in  lutia  la  sua  e.Mensimie 
e col  piu  felice  rìi}scimcnlo,ii  qual  medico  non  co- 
nosceva nè  lo  scrino,  nè  il  nome  del  Osiologo  fran-  ' 

CC.':i‘, 

CADITOIO  XIV. 

ANN&TAZIOXI  u'aVATOWU  PATOlOr.If.%  APPAmSKSri  At-LK 
l'ttlAlUUSS  jUOlX&OOAbTKlUlt:. 

1.  II  cadavere  dì  Sanla  Cccchì  morta  di  perni- 
ciosa emclica  con  omopatla  biliosa,  aperto  nel 
biis.su  venire, mostrò  il  duodèno  cd  il  colon  trasver- 
so assiii  colorili  di  bile.  Il  fegato  molte  olire  1*  or- 
dinario c pallido.  La  cistifellea  al  di  fuori  d'tm  co- 
lor fosco  d'oliva,  c del  medesimo  colore  liiile  era- 
no le  parli  adiacenti,  mollo  ampliala,  cd  aperta  si 
irovò  zeppa  d'ima  materia  nericcia , densa,  oleosa, 
4-arìcìi  di  mille  grancllirii  di  color  di  rame. La  milza 
nel  nifzzo  della  sua  ordinaria  fessura  aveva  un  im- 
rteu  scirioso  che  la  pcriclrava  .duo  quasi  a mezzo 
dcir  tiilrrno  parencliima. Assai  dilatato  era  il  colon, 
e mossimnmentc  nella  sua  ennatiira  sigmoidèa  iil 
lato  destro.  .A‘cHa  superficie  eslerna  dello  slomacu  J 


Il  I A 

si  vide  una  ereitimù.d.  Onesto  viscere  conteneva 
nell'jhlerno  ni:  innco  verdognolo.  Da  inllo  il  sisle- 
ma  membrnnoM>  del  has-so  ventre  parca  trasudalo 
im  umore  giallo  oleoso  elio  ne  tingeva  le  mani  del 
Colore  del  laudano. ^i’{  pcMlo  il  polmone  destro  ora 
leggcrmenlG  aderente  in  alruiii  pmiU  alla  pleura 
costale.  Nel  peiiciinlio  v'  erano  circa  due  drainmo 
d'un  umore  giallognolo,  li  cuore  assai  floscio  , i 
due  venlricoli  vuoii.  ncir  oreechiella  sìiiisira  san- 
gue schiumoso,  ^ei  cranio  si  vide  una  rnccoUa  di 
siero  parimenle  gialinslro  sollola  dura  madre jiìhi 
l'hc  tra  io  pia  madre  c raraeooidi!,  e ne'ventrienli. 
Cervello  e ccrvdiolio  molli.  C.vre.i  ire  dramme  del 
medeKìmo  siero  si  irovaronu  sotto  la  «lura  madre 
del  inidoiio  spinale. 

2.  Il  cuiiavcrc  di  .Maria  Zimnmelli  moria  di  per- 

riieiosa  coicnca  eoo  oniop:iiin  , taglialo 

nel  hiisso  venire  fe'veilere  lo  sloimico  nel  suo  arco 
pieenlo  prineipnlniente  cun  ima  eslos.n  in.ieelii.i  \in- 
iaeca.  Questo  ii>eere  era  pieno  e gonfio  d'  nn  gos 
feleolissimo  , 0 eoiiicneva  un  moro  iiernslrn.  lo 
iuli^lin.1  lenui  ^o^^e  llamim  e c i loro  vaselli  iuiet- 
imi.  Il  regalo  era  nelle  sue  ali  limo  in  fosco  quasi 
nerieeio  e guasto.  La  rl.siifetlen  uppaiivu  binnra  . 
pereliè  iiilooiiiMla  d‘uii:i  pMiulo-menibrnna;  aperta 
iriisel  poca  bile. Il  mesoi'tilon  liillo  allaee<i(o  ila  llu- 
gosi.  le  giaiidole  mcsenlericlic  ingrossale,  il  iiic- 
soreito  parimenle  in  istmo  di  neniinasla  , e il  rollo 
iiitestinu  riroperlo  d’una  membrana  liocensa  eomo 
quella  clic  ricopre  lulvolla  il  cuore  infiammalo. l/u- 
lero  per  nulla  alterato,  Mdo  la  Inhu  desini  del  t-'ut- 
lofqiio  varlrosa,  o I’  ovario  corrispoiideiilo  ingros- 
salo. Xel  pello  non  erano  giia.«ill  da  cmiMderarc. 
^el  cranio  i seni  lUdla  dura  madre  eonlenevaiio 
Siuigue;  un  umore  sungoinolento  era  del  pari  nei 
veulriruli  e ullu  base  del  cranio.  Raccolta  d*  umor 
sieroso  rossigiio  sotto  la  dura  madre  de)  midoilo 
spinale  , i vasi  sanguigni  della  pia  madre  di  esso 
inidoiio  zeppi  di  sangue  arterioso. 

3.  Il  cuduvcrc  di  Rosa  Scaccia  morta  di  perni- 
eìosa  rnrdtob/tea  con  oniopalia  òtito.ui  era  mac- 
e.liialo  in  violaceo  lungo  la  schiena,  dalla  hoeea  c 
dalle  nari  e sin  dalle  orcrehic  colava  un  fluido  gial- 
lo; poca  rigidezza  aveano  i muscoli  e le  articola- 
zioni. Segalo  il  cranio,  alcuno  pìccole  risii  contc- 
nenlì  il  medesimo  fluido  fiirunu  trovate  sulla  super- 
ficie esterna  <leiln  dura  madre  lungo  il  seno  medio 
di  essa;  del  medesimo  umore  erano  carichi  i ven- 

! Iricoli  lulerali.c  nc  erano  due  once  forse  nello  spc- 
. co  vertebrale, La  sostanza  del  cervello  iddnoseiata, 

{ c cosi  quella  del  cervcllello.  mid(dla  obliingala,  e 
, spinale. La  sostanza  <ÌeUu  midollare  diqiiesle  pdrli 
I era  d' un  colore  uneli' essa  giallineio.  Nel  petto  I 
I putmoui  eraii  sani , ma  coutr.iltì  e piccoli.  Onoro 
I diluUlo  nell’  orccchiella  destra.  Siero  obbondanlo 
’ nel  pericardio.  Nel  basso  ventre  il  ILuicrcas  duro 
non  poco. Turgido  di  sangue  nero  il  dutlo  Wirsim* 
giano.  Fegato  grande  ma  molle  oltre  l’nsalo  ; scis- 
so in  vane  parti,  liumandava  una  materia  rosso- 
imuna  morelliosa.  La  porla  venlrnic  , e la  opalica 
d'assai  dilatate  e cariche.  (!islifel!eo  grande  c zep- 
pa di  bile  lenacissima  , c di  color  uegrìcaote.  La 
superficie  interna  deilo  stomaco  d'  un  color  verdo- 
gnolo c sparsa  di  alcune  macchie  rosso-brune. Con- 
teneva una  linfa  grullo-oscura  , iu  cui  nuotavano 
I tleTmiclii  neraslri.  L'esofago  c la  faringe  ri<loinla- 
vnno  di  .‘^pnme  tra  il  verde  c il  giallo,  sino  ai  fora- 
mi po^Ulit>n  delle  fosbc  nasali. 
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i.  Il  cadavere  di  Marianna  Ferrondini  moria  di 
perniciosa  colica,  con  omopalia  flonUlica^  npertu 
d basso  venire  olTcri  romenlo  gaslro-cuiico  log- 
Kcrrnenle  aderente  a luUa  la  snperiicie  anieriorc 
del  pcrilunòo.  Il  color  laiUo  del  primo  che  del  se* 
emulo  era  russo-fuoco  , ed  i vasi  capillari  all- 
eile minimi  apparivano  lurgidcttì  c visihitissmii  ad 
occhio  nudo,  ^elie  parti  ialerali  deslra  e Miiisira 
del  bassovenirc  in  corrispnndenra  del  culmi  aseen- 
deiile  c disccndeute,  tra  ronienio  gastroeolieo  c la 
supei  Ucie  eslcrna  delle  inleslina  sollopnsle.  e Ira 
gli  anrruiti  delle  inteslina  medesime  si  trovò  iiiiu 
ruccoUa  dì  linfa  «pia  sanguinolenhi.cuh'i  purifornio. 
Quasi  tulio  il  sislema  mciiibrmioso  del  basso  ven- 
tre oHeriva  Inu-ee  ili  tlugosi.  ^iel  fegiilu  non  era  co- 
sa dn  nolitre.  l.e  pareti  inlernc  deila  vena  |>orlu  e- 
palica  uirerivaiio  iracco  notabilissimo  di  un  proces- 
so di  llclllma^ì.l.  Nel  pi  llo  non  si  trovò  di  conside- 
revole, che  un  gi'uinu  di  sangue  nel  riior  destro  , 
parie  convertilo  in  cougnto  pulipusu  e |»aite  no,  e 
il  polmone  desiro  clic  niusirò  segni  dMiililIramenio 
sanguigno.  IVr  cniro  id  eianio,  non  erano  da  no- 
Iure  che  lievi  mlereinm  ira  le  meningi.  h.i  iiiido:i.i 
spinale  dal  trailo  lombare  sino  ul  sacro, era  dì  con- 
Kìslerixa  prelernatnridc,  tra  In  dora  inadrc  si  rac- 
coglieva inullu  siero  russaslru.  In  sua  pia  madre 
musirava  il  sj>leiiiu  vascolare  turgido  di  sangue 
sUaordinariamruto  n>s>o. 

11  cadavere  di  Maddalena  Uensi  mor(.i  di  per- 
niciosa iUcì'ica  con  omopalla  floijislka , oltre  In 
iinlii  cupnmeiUc  gialla  della  cute,  aperto  nel  ven- 
ti e mostrò  loslumaco  rigonllo  d'nria,  macchiato  in 
violaceo  verso  il  cardias  , linto  in  giallo  oli'  cslor- 
in»  verso  il  piloro.  CmUi  iieva  ncli’inlerno  min  pol- 
tiglia neroguoia.  Intestina  similmente  troniìe  , di 
color  roseo  fosco,  ed  inieltali  i vasi  che  corrono  le 
membrane  loro.  I vnsi  siuiguigni  del  mcsenicrio 
jngroshidi  e turgiili  di  saligne.  Tale  più  o meno 
il  resto  del  peritonèo.  Milxa  grossa.  Avrà  preso 
una  lìgiirn  (piudrniigolare.  I vasi  brevi  dllalaii,  e 
pieni  di  neri  grumi  sanguigni.  Turgidissimo  era  il 
fegato,  c nelle  due  gobbe  Ialerali  al  legamento  so- 
spensorio era  d'nn  color  cupo-violneeo.  Auijdialu 
di  mollo  e carica  di  bile  vcrdiecinc  lilninonlosn  era 
la  vescicbella  del  llele.  Tanto  la  leiiu  porla  veiiiru- 
le  che  epatica  dure,  di-<leso  , o sopraccaricale  di 
sangue  diviso  in  grumi. tra  i (piali  era  <pii  ima  lin- 
fa giatln  c Iluida,  cobi  In  di  Un  linfa  appariva  coa- 
guinia.  il  siiiiib*  si  osservò  ind  gran  Iroiieu  venoso 
meseiilerico.  .Nel  petto  non  si  vidi^  nnlln  che  lis- 
sasM‘  la  nostra  alteiizioiie.  Aperta  la  cavità  del  cra- 
nio nc'veiilricoli  laleiali  tu  trovato  poro  siero  stra- 
vasalo, la  consialeiua  del  cervello  (pnisiebè  nnln- 
rate.  Parve  piuttosto  {‘iùditro  del  cunsucto  e più 
rosso  il  ccrvellello.  Nella  base  del  eranin  in  corri- 
spomlenza  della  midolla  oblungala  si  trovò  nunlebe 
raccolta  di  siero  sanguinubMilo.  Quando  alln  mi- 
dolla spinale  noi  la  trovammo  come  nel  Ct'id.ivere 
di  Marianna  l'Vrriitidnii:  dal  trailo  lombare  sino  al 
sacro  era  di  cun^i^lelua  prclernaliirale;  tra  la  du- 
ra madre  si  raccoglieva  mollo  siero  ro-ssaairu.  ha 
sua  pia  madre  mostrava  il  sistema  vascolare  luigi- 
du  di  sangue  c slntordinariiinìcnlc  rosso. 

C.  Il  cadavere  di  Maria  l-'iorclli  moria  di  perni- 
rinsji  pucrpciale  con  omopulla  floyislini^  era  livi- 
do nella  faccia  e nel  collo,  sgorgava  dalla  bocca 
una  spuma  sanguigna,  \pcrlo  nel  ventre  , lo  sto- 
maco Vi  fu  vislo  assLÙ  gontio  d’aria  c di  color  car- 


I neo-fosco,  le  rughe  della  membrana  iiilerna  era- 
lU)  coperte  di  nmcu.silà  verdognole.  Fegato  e mil- 
1 za  in  stalo  pressoché  naturale.  Palerdissitna  era  la 
I iiiliaimnuzione  del  peritonèo  ; uvvognuebè  gii  u- 
I nieuli  gaslrocolico,  gastroepulici»  erano  ratiralli  c 
I imbrigtiali  di  pscudo  membrane.  K generalmente 
la  mucosa  dirlie  inteslinu  era  d'un  eolor bruno  viu- 
lacco.  I.’uleco  ingrossalo  nelle  pareli  di  circa  un 
I dito  buono,  le  tube  falloppiano  varieosc,  tinte  di 
IMI  eulur  nerastro,  le  ovaie  lìoscio,  ma  del  colore 
c grandezza  naturale.  Nuirinlcrno  dciriitero  v'eru 
una  lappc/jralura  di  sangue  nggrumalo  c rosso  roii 
vari  iibiiiieuti  iibroslcbe  partivano  d.i  vari  punti  ed 
ì atluecBVQioi  in  altri.  Alla  sua  bocca  vr^deansi  pari- 
mente  de'grtimi  di  sangue.  Nel  petto  iidercnza  de) 

I pulmoiic  destro  alla  pleura  eosiale,  poirnoiii  sani, 
j Onore  ingrossalo  c nuuUinle  in  mnila  (|(ianlità  di 
I siero  tinto  in  russo,  che  trovavasi  eltiiso  nel  pcri- 
I cardio.  Nel  cranio,  siero  fra  P ariicimidc  c la  pia 
madre,  due  oUave  circa  nc’veiilrieolì,  foiose  uu'on- 
cia  alla  liasc  del  ( ranio,  il  cervello  più  compatto 
del  iialiirab*,  c la  dura  madre  muUo  inicUuta  di 
; sangue. Assai  goni!  furono  irovaii  i vasi  delle  meni- 
i brano  della  inidulta  .spinale. massiiue  nelle  regioni 
, lombare  0 sacra.  Tra  la  dura  madre  c il  midollo 
era  una  raccolta  (runioro  sieroso  denso  (piasi  sa- 
nioso,  ed  evideiUissimi  indizi  di  stasi  sanguigna  si 
ebbero  .a  notare  in  più  punii  della  soslan/a  mede- 
I sima  del  midollo,  il  <]uale  crasi  cnm«  espanso  in 
^ maniera  che  empiva  rjuasi  l'estrenio  trullo  della 
cavità  vcrlebralc. 

CAPITOLO  XV. 

conoi.LAni  DCSiTiTi  nvi  FVin  kscosti  sci.  lioro  croio, 

I 811  UI  VLI  si  nò  l'OMURK  I3U  KlOV.V  UOillU.V.t  OtUK 

I FcoRKi  i.\ri:iniin£Tn  mivsx.vticiik. 

1.  Ksisic  wcW'nluiosfera  e ite'suoi  rambiainciili 
! amiiiaii  che  tic  recano  le  stagioni  d>s/àe  d'aidnii- 
1 no  ima  certa  dmlcsi,  clic  produce  nell'  umauo  or- 
I gallismo  la  febbre  cosi  della  infermilfenfc. 

2.  Secondo  che  però  codesta  condizione  è più 
I gravo,  maggiore  è il  numero,  c più  gravi  sono  le 

febbri  cbó  nc  risnllano. 

3.  Sperioiiza  prova  chi!  le  ragioni  tncridionaU 
ne  banno  a preferenza  delle  .alln*;  e )'intcn.<ilà  e il 
iiiimcro  delle  febbri  e.-dire  e uuUinnaii  periodiche 
è in  r.'vgioiic  direltn  della  siinuzionc  c del  clima 
meri(/to/i<We. 

4.  l-n  grado  maggiore  di  mertdiona/ifd  , nel 
rliinn  accresce  la  forza  della  idiopalla  nelle  iiiter- 
riiiltenli:  ma  (piando  a quel  maggior  grado  si  ag- 
giungono riviere  di  grandi  fiumi,  velili  scirnccali. 
T’sniazinni  umido  di  paludi,  (pielìa  idiopatia  assu- 
me mdura  npccillea,  c slabiliscc  il  tipo  d'nn*  ultra 

i famiglin  d’intormiUcnIi,  ulte  (piali  upparteiigonu 
lo  pernicioso. 

5.  La  causa  adunque  clic  produce  le  perniciose 
è (luelin  medesima  che  produce  le  intcrniiUciiii 
speiitiflie:  è il  miasma;  ma  le  inlcrniitlcnti  si  fan- 
no perniciose  in  alcuni  luoghi  dove  alla  causa  mias- 
ma si  uniscono  olire  cagioni  amenfixie,  donili* 
resultano  le  condirioni  morbose  avventizie, le  omo- 
palle,  clic  formano  (|ua>i  srmpro  la  perniciosa. 

6.  .^pcii/iea  è la  causa,  jq»eeip'cn  la  conibzioiic 
essenziale  dcU  elTello.  .«fpcci^ca  la  virlù  del  rime- 
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<lro  contro  i eCTt^Uo;  qiiìndinong1iogCD(icte6Ui- 
tnnli , cccUanii,  irritalivi  nc  (ormano  la  causa, 
non  gli  siati  di  sltmo/o  , di  controstimolo^  di  trri* 
lozione  ne  formaiiu  Tcsbciizi  j non  deprimen/e  , 
non  stimolnnie,  non  conlrotrrilanle  ò la  virtù  del 
rimedio  clic  ne  combatte  Tessenza. 

7.  Chi  accorda  alle  inlcrmiltenli  mìasniatidic 
cause  comuni,  non  cosnnche  speciali , va  contro  , 
alla  dollrina  verissima  , eh"  esse  non  sono  proprie  | 
clic  di  doli  luoghi  e tempi.  K solo  della  causa  che  | 
è propria  di  detti  luoghi  e tempi , esse  sono  t'c/'- 
fvUo  immediato,  e quindi  traggono  natura  speci* 
fica. 

Iiicsailc  quindi  sono  tutte  le  dollrino,  che  le 
riguardano  come  orTcttu  immediato  di  pogu8i,o  di 
atonia,  o di  irritazione. Qiicsii  non  sono  che  stali 
occessori  al  fondo  snecilido. 

1*.  Chi  ammclic  che  lo  sialo  d’ irri/azione  sia 
sempre  coiigiimlo  alle  intcrmillcnli  e ne  formi  il 
fondo  patologico  primitivo,  cade  nello  sles.vo  erro- 
re di  quelli  clic  tale  considerono  lo  stalo  d'iposte' 
nia  0 triperstcnia.  Confonde  anriregli  I*  essenza 
con  uno  stalo  avventizio, e nel  caso  iVoinopnlìa  bi- 
liosa avrà  due  stati  irritativi  ila  coiiibullcre;  o con 
«pieircmctico  con  cui  combatte  l'omopn/ia  non 
intenderà  perchè  non  vinca  insieme  rc.sse/ua , nè 
perchè  la  corteccia  che  gli  vince  T irritazione  ea* 
scHzia/e,  non  gli  abbia  poi  a bastare  contro  l' irri-  ■ 
fazione  aroidenta/e.  I 

IO.  Co»i  chi  fonda  la  essenza  nella  periodicitd  ' 
confonde  una  qualità  quanlun((tic  primaria  della  | 
essenza,  colla  essenza  medesima.  I.u  periodicità  | 
comincia  nelle  ordinarie  correnti  malattie  annuali, 
senza  che  esse  abbiano  ancora  acquistato  la  natura  | 
specifica  delle  febbri  intcriDitleuli.  I 

. 11. Così  chi  chiama  la  china  antiperiodica,  non  ! 

la  chiama  per  la  sua  virtù  primaria;  ma  per  quella,  i 
che  cumbatlcndo  rcssenza  spcci/ìca  toglie  anco-  ^ 
ru  la  prima  qualità  della  essenza,  che  è la  perio- 1 
dicitù.  Molli  rimedi  possono  avere  virtù  antipeno- 
c/tea;  ma  la  virlù  di  aiUccarc  il  fondo  morboso  | 
speciale  delle  febbri  inlcrmitlcnti  iniasnialichc  non 
riiu  che  la  china.  I 

12.Quc"chc  non  curavano  colla  c/una, se  pure  a- 
vevano  più  morti  di  noi,  adoperavano  però  con  as- 
sai diligenza  intorno  alte  omopatìe  ; e riusciva  lo- 1 
re  spesso  di  ridurre  T inlcrinilteiUc  comitata  a in-  ' 
lormUtenfc  semplice,  die  seioglicva.si  dopo  il  set-  ; 
timo  accc.sso  da  sè;  mentre  ogni  rnalutlia  semplice  | 
ho  de'processi  critici  parimente  semplici , cho  si  [ 
compiono  talora  senza  aiuto  mediramentuso.  | 
i:t.  La  china  cura  l'essenza  della  pcniieiosaima 
In  china  non  rimedia  alla  fìogosi;nòc\acìUì  labile,  I 
nò  rialza  la  vilalità,  nè  riordino  le  correnti  ner-  \ 
vose,  nè  vince  la  discrasìa  scorbutira,  che  sono  ! 
i morbi  accessori  a quella  essenza.  Dunque  la  chi-  ; 
Ita  sola  non  basta  a guarire  le  perniciose. 

14.  Devesi  penatilo  e per  la  intelligenza  de' fat- 
ti, e per  fondare  un  inelodo  ragionato  curativo, se- 
parare la  natura  essenziale  specifica  da  ciò  che  è 
acci‘ssorio. 

15.  Colesti  stati  accessori  sono  le  omopnlìe,  ri-  ! 
dotte  0 quelle  principali  condizioni  patologiche  e 
«dinictiC.  clic  da  maggiuri  esempi  e sperimenli  nel- 
la storia  delle  febbri  ne  vengono  raccomandali. 

Ili.  l.c  nostre  omopafie  ridutlc  a (juaUro  stati 
morbosi  accessori  alla  essenza,  ^of/isitco,  bilioso, 
scorbalico,  nervoso,  ouu  sono  clic  rinlerprclazio- 
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zionc  analitica  dei  falli.  Dosso  spiegano  il  come 
delle  varie  cure  praticale  con  buon  esile  con  me- 
lodi vari  ed  anche  opposti,  qmintunqiie  conibimili 
Hcmprc  atrumrnjnislraxionc  delia  china;  tiesse  iu- 
fine  stabiliscono  il  fundumenlo  della  dultrìnu  tera- 
peutica razionale,  la  quale  unita  all’emptricu  for- 
ma la  vera  terapìa  delie  perniciose. 

17.  Dai  segni  siipersfih  airacees'.o,  e facile  ri- 
conoscere la  qualità  dciromopalìa. 

18.  Tra  Tuno  e Tailro  accesso  restano  per  lo  più 
cotesti  segni  omopaltct;  perchè  quasi  tutte  le  per- 
niciose sono  tante  Iritcofie,  cioè  febbri  coiiUiiuu 
con  esacerbazioni  terzanarie. 

19.  Ina  pemicio.sa  colle  medesime  forme  può 
avere  in  diversi  individui  e circostanze  omopalìc 
diverse. 

20.  Le  forme  nnminaltuc  delle  perniciose  non 
sono  inerenti  allesseiiza;  quindi  non  sono  suscet- 
tibili d'essere  circoscritte  a numero  determinato. 

21.  La  cura  razionale  è diretta  dalle  omopofie, 
e non  dalle  (orme  nomtnalire  delle  perniciose,  nò 
dalla  loro  onalogia  co'morbi  idiopatici  che  le  pre- 
sentano. La  pemictosa  pfeunitea  non  è sempre 
curabile  col  salasso  e lo  china,  come  la  sincopale 
non  è sempre  curabile  coiroppio  e la  china. 

22.  Si  danno  inlcrmitlcnti  secondario  che  per 
vizio  organico  precsis/enle  assumono  carattere 
pernicioso;  si  danno  febbri  iiilermitlenti  pernicio- 
se larvale;  ina  a giudicare  delle  ime  e delle  altro 
si  faccia  ragione  del  luogo  0 del  tempo  in  cui  com- 
pariscono. 

23.  Qiianlo  alle  varietà  delle  febbri  pernicioso 
iiilormiileuli  le  costituzioni  annuali  epidemiche  ne 
preferiscono  una  piuttosto  che  uiTalIra. 

2i.Lc  intcriniUcnli  perniciose  partecipano  spes- 
so del  carattere  delle  altre  malotlic  regnanti.  Ma 
questa  partecipazione  interessa  le  forme  e le  omo- 
polle,  permanente  la  medesima  essenza. 

25.  ^clle  pernicioso  le  forme  esanlemaliche  so- 
no sempre  secondarie. 

20.  Ycrissimaincnie  esiste  la  perniciosa  pucr- 
perale.  Dessa  npparliciic  alle  perni  tose  Iraumoti- 
che  del  Dumas. 

27.  La  causa  delle  perniciose  traumatiche  è 
quella  comune  a tutte  le  altre  inlermiitrnti,la  cos- 
mica. Desse  non  lianno  sempre  il  sinloma  del  so- 
pore. Vanno  snUoposle  alle  medosinic  omopalle 
come  le  altre.  Grinsegnamcnli  del  Dumas  intorno 
a queste  febbri  sono  inesatti. 

2S.  Il  sislema  nervoso  è il  principaimcnto  atTot- 
lo  nulle  inlcrinillcnli  perniciusc.  Ogni  ullro  sisto- 
ma  pare  che  sutTra  in  conseguenza  di  un  pnssaq- 
f/io  delTazìon  morbosa  dal  nervo.'ro  al  sanguigno, e 
quindi  allo  splancnico. 

29.  Le  perniciose  encefahnervose  sono  quelle 
che  si  veggono  in  maggior  numero.  Benché  nomi* 
nate  le  altre  cmalopnoic/ie  e meningogastriche  , 
sarebbu  più  giusto  denominarle  tutte  neuro-cefa- 
lidie,  ncuro  toraciche,  e neuro  gastriche. 

30.  Ma  del  sistema  nervosa  il  centro  cerebello* 
sjìinalo,  è la  parte  che  direttamente  sembra  col- 
pita dalla  febbre  perniciosa. 

31.  K come  i rami  clic  formano  il  sistema  sm- 
palico  partono  dallo  spinole  rnidollo,  così  i sin* 
lomi  die  si  nianire.staiio  in  quel  sistema  parluiio 
da  nlterazioiii  centrali  nella  spina. 

32.  La  perniciosa  uccide  rapidamente  , e non 
lascia  (si  dice  da  molli)  legioni  vorr(>'potidi’iili  nei 
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visceri  tldic  prime  ca\iiù,  dio  rcmtono  riigiotic  dì 
biiilomi  d letali,  e di  morti  sì  rcpciitiite. 

itlt.\duiM|iio  il  centro  iiuM-hosu  osiate  tit-lhi  parte 
la  meno  esaminala  dai  medici  : lo  sjiinot  mi* 
dolio. 

34.  Inesistenza  del  centro  morboso  nella  midol- 
la smnale  è comprovata  non  solo  dalle  ipictjaziO’ 
ni  da  noi  dale  di  lutti  ì rari  sintomi  onde  si  mo* 
strano  le  pi'rnk-k>se,  come  derivanti  da  (|iiel  cvn* 
Irò,  ma  snprallnllu  dalle  nostre  ricerche anntomt* 
rhe,  dalle  (piali  si  ricava,  clic  anche  nelle  emuto/)- 
iioiche  f e mcninyogaslru'he  essa  si  trova  uf- 
folta. 

33.  Le  otterazioni  clic  si  trovano  nei  cadaveri 
delle  piTiiicuse,  non  corrispumlunu  sempre  alle 
forme  della  pertiiciusu;  ma  bensì  (|uasichc  sempre 
alle  sue  omopntie. 

30.  Come  md  vivo  alTelto  da  peniicios.1,  l'  omo* 
la  più  fregiente  a incontrarsi  è la  flo{/islicaf 
così  è nel  cadavere. 

37.  La  perniciosa  tetanica  è da  tenersi  per  una 
perniciosa  di  forvie  onV/iimti,  in  che  vanno  a ri* 
sulvcrsi,  e da  che  promanaiiu  In  tic  le  altre  torme 
cnstituenli  te  varietà  delle  perniciose. 

38.  Tra  i scffiii  nervosi  prodromi  dell’ accesso 
della  stessa  febbre  inlcrtnilienle  semplice  , il  così 
detto  stiramcnio  (piiridit  ntutio)  può  esser  riguar- 
dalo come /orma  tetanica,  e cosi  ppurc  il  (risiilo 
ctonico  nciririgrnenxa  del  freddo  febbrile. 

39. Ogni  tipo  febbrile  che  non  sia  continuo  con- 
tinente può  esser  propriodclla  perniciosa. Ma  ogni 
tipo  febbrile  die  si  scosta  dal  por/etto  inlcrmil- 
lenle  desume  questa  varietà  dalle  om^mtie. 

40.  Come  adunque  non  si  da  perniciosa  senza 
omopatia,  così  quatun(|ue  perniciosa,  con  qualsi- 
voglia sinloma  primario  può  essere  susccUibilc  del 
tipo  di  subcontmua. 

4t.  iNon  furmano  adunque  un  genere  particola- 
re (li  febbri  perniciose,  le  subcontinue  solitarie 
del  Torli. 

42.  Cotcsle  febbri,  dette  erroneamente  solUaric 
sono  sempre  notabili  per  un  sinloma  maggiore 
concomitante.  Il  medesimo  avviene  di  tutte  le  al- 
tre febbri  periodictic  gravi,  distinto  dalia  varielà 
dei  tipi. 

43.  Così  come  si  è stabilito  che  una  perniciosa 
cotte  mectesime  forme  può  avere  in  diversi  indivi- 
dui omopalìe  diverse,  allrellanlo  dee  stabilirsi  ri- 
snello  ai  tipi  febbrili.  Di  modo  clic  le  at^ide  e le 
(/id/bretic/ie,  quanto  al  tipo  , possono  essere  sub- 
continue, subinlranli,  emilrilèe^  cc.,  come  le  det- 
te subcontinue,  subintranti,  cmitritèe, quanto  alla 


furnia  primaria  , possuiiu  essere  ut^iite  , e diafo- 
reliclie. 

44.  Noti  si  riordinano  i tipi  /ebbriti  nelle  perio- 
diche , uiide  renderli  alTiiltu  vincibili  dutla  cortec- 
cia,se  non  si  va  col  reggimento  curulivo  racioMa/c 
a coinballcrc  la  causa  di  quel  disordine,  che  sono 
le  omo/mtto. 

43.  Bcncliò  cotesto  disordine  nei  tipi , è spesso 
anche  reirctlo  (riin  catlivo  metodo  di  cura. 

46.  Citi  amichi  medici  romani  conoscevano  mol- 
te più  perniiriosc  febhri  di  noi.  Colle  sole  loro  enii- 
Irilve  potevano  compiere  il  numero  delle  iio.slre. 
Ollrcec.liè  eglino  avevano  le  asso(t(»,  etorte»,  epia- 
le,  lipirie,  fricodes,  vcrlit;ifwse,sinyuUuose,  /le//* 
matù  hc,  che  erano  della  stessa  fami^dia  delle  b- 
dicrne,  clic  noi  chiamiamo  febbri  pcnodkhe  per- 
niciose. 

47.  Essi  non  le  curavano  che  per  metà,  cioè  dal 
Iato  delle  omupalic.  Scoperta  la  china  si  presero 
a curare  dal  Iato  dciresscnia,  e si  trascurarono  lo 
omopatic. 

48.  In  seguito  si  fc*  ragione  di  qualche  emopa- 
tia, massime  della  flogistica,  o della  nervoso;  ma 
senza  metodo,  e lasciandosi  condurre  dalla  forma 
periitciosu  analoga  al  morbo  idiopatico  , come  ad 
esempio,  nella  perniciosa  pictirilica. 

49.  Noiobbiamo  veduto  i primi,  che  una  perni- 
ciosa con  quaiunque  forma  può  avere  con  seco  l'o- 
mopatla  floyislica,  come  può  avere  la  biliosa , la 
scorbuUca  e la  n(U*vosa.  Quindi  non  è la  forma , 
ma  Tomopatia  che  dee  suggerire  la  cura  raziona- 
le; la  quale  non  può  essere  mai  trascurala,  perchò 
senza  omopatìa  , poche  inlcrmillcnti  rniasmalidie 
sarebbero  perniciose  ; e dee  sempre  andar  unita 
alla  cura  empirica, che  combatte  il  fondo  spccitìco 
dcirinlermillcnio. 

50.  Noi  con  questo  modo  di  iiUcuderc  In  dottri- 
na delle  febbri  perniciose , abbiamo  veduto  quasi 
spoTilanei  pmgarsi  ad  essa  i falli  fìiiura  i piu  ri- 
belli airanalist.Iimalzala  al  medesimo  ^radu  d’im- 
portanza la  terapia  razionate  colla  empiricajrìprc- 
scro  per  noi  il  loro  valore  lanlc  osservazioni  dogli 
anliclii,  clic  il  dispotico  im)ivro  della  corlecciu  a- 
vevu  condannalo  all’  oblìo.  Siabiiilc  le  omopatic, 
questo  ci  insegnarono  l'  arte  di  consultare  i cada- 
veri, e di  tener  conto  , e di  confermare  il  nostro 
metodo  su  certi  trovali  necroscopici , clic  agli  al- 
tri sinora  erano  sembrali  così  vagliiu  inconcludenti; 
e potemmo  per  esse  analizzare,  e scoiiipurre  quasi 
ne'loro  elementi  tanti  casi  non  prima  intesi, i quali 
appunto  perchè  non  intesi , formavano  il  maggior 
trionfo  detrempirismo. 
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INTRODUZIONE 


Se  DiMiovcritre  (ulte  locircosMiuo  elio 

l ilurtlarono  questo  secomlo  liliro  dei  hi  nostra  Sto- 
ria dal  venire  ili  luce,  sarebbe  irojijH)  Imi^a  male- 
j'in.  ha  quale  c a noi  dorrebbe  di  ranimeiiiaro  per 
le  l.iiTimcvoli  vicende  di  un  periodo  Iriiitissiniu  di 
iiohira  vita,  c ad  altri  il  risaperla  lornciebhc  inop- 
poi  lnno;  giaeeliè  di  srcnturc  pochi  sono  che  non 
ne  abbiano  delle  proprie  , per  non  arersi  mollo  n 
meravigliare  di  quelle  d’ altrui.  Diremo  adiim|uc 
piuttosto  di  quc'niolìvif  clic  ci  hanno  consiglialo  a 
restringere  gli  argomenti  del  secondo  rolumo  ( i 
quali  in  un  indice  da  noi  pnhhiicalo  ncirnniio  1823 
si  esienderano  a molUì  a quello  soUantu  delle  cav 
SE  della  febbre  pernieiom  di  Roma. 

Niilln  inlroduzionc  al  primo  volume  dicemmo  , 
clic  avrebbero  avuto  luogo  io  questo  secondo, olire 
la  pane  e/ioior/ica,  anche  la  patologica  c la  cura- 
liva.  Ma  ripensando,  che  olla  parlo  patologica  po- 
tevano perora  supplire  le  multe  epicrisi , che  ri- 
portammo ad  ogni  storia  parlicolore  di  perniciosa; 

10  considerazioni  premesse  suite  complicazioni  c 

11  processo  idiopaliro  spcciQco  di  tali  malallie;  le. 
ragioni  discorse  nella  nostra  Lettera  ni  Tnmmasinì 
siiTin  flogusi  nelle  febbri  inlermiUcnli;  il  Commen- 
to sulla  pcriodicild  Ut  esse  febbri  esulta  di  lei  cau* 
sa  c natura;  tlivisammo  riserbnrc  il  complinenlo  a 
miglior  tempo.  Della  parte  curativa  eziandio  ci  è 
sembralo  di  poter  tralasciare  intanto  un  trattato 
particolari'.,  potendosene  trarre  bastanti  dogmi  c 
regole  dagli  esempi  non  pochi  di  cure  felici  o con 
«'Sito  fmicslo  , che  si  riportano  nel  primo  libro.  E 
la  pro^lo5si,dal  lato  della  igiene  privala, resulterà 
facilmente  dalla  stessa  trattazione  che  in  questo  li- 
bro secondo  si  fa  di  tulle  le  cause , che  possono 
predisporre  alla  malattia  cd  effettuarla. Quanto  poi 
alla  profilassi  dal  Iato  della  igiene  pubblica  , fum- 
mo sconfortali  dal  pubblicare  i nostri  pensieri  iii- 
lorno  ad  essa,  dopoché  vedemmo  non  essersi  fallo 
buon  viso  in  Horna  airutiiissimo  lavoro  di  Cleincii- 
le  Micara , sulla  Campagna  romana  , e sui  mezzi 
ì più  alti  al  di  lei  risturauiciUo.  Crediamo  d'jtlroii- 


de  che  la  storia  di  ima  malatlia  endemica  possa  rf> 
guardarsi  pressoché  completa  quando,  preceduta 
da  una  descrizione  del  genio  epidemico  della  co- 
stituzione anniversaria , presenta  mia  sumciciilc 
quantità  di  fatti , che  ammaestrano  tutte  le  loro 
principali  varietà  : quando  non  tralascia  di  toccare 
i punti  pulologici  principati  bisognevoli  di  nuova 
iiìterpretazioiic  per  lo  slato  atlualu  della  scienza;  c 
quando  si  di.ilendc  nelle  ragioni  eliologichc  tanto, 
(In  fare  apparire  Taggiustatezza  deVapporlistabilìlt, 
o il  modo  di  stabilirli  Ira  le  cause  lopograiiciie  t;i 
fra  loro,  per  produrre  (|uciruna  che  è più  stretta- 
niente  legala  coll’  elfetto  : tra  ì fenomeni  morbosi 
infra  loro , per  ridurti  a qnetle  locali  condizioni 
<r  onde  procedono , e distiiigui're  le  idiopatiche 
dnite  secondarie  : tra  il  fetioineno  idiopalieo  c i<i 
causa  esterna  elTidtrice,  e tra  ì fenomeni  secondari 
c le  concanse  che  alla  ofTeltrice  si  unirono  : Ira  il 
carattere  del  primo  c del  secondo  genere  di  feno- 
meni, e la  terapia  speciale  che  loro  compete:  tra  i 
Irovamenli  necroscopici  e innne  In  natura  de’fcno- 
moni  piincipaii  che  nciraudamento  periodico  della 
b’hhre  perniciosa  si  osservano. Credo  pertanto,  s'io 
Inqtpo  non  m’iihido,  che  a questi  oggetti  soddi^lì- 
IM  per  ora  ÌMst(*vohiieiile  le  cosc^  da  me  trattate 
nel  primo  volume , c quelle  della  parte  cbologicu 
che  nel  .secondo  è contenuta. 

CAPITOLO  I. 

ESISTENZA  RO  eSTENStONR  DEI.  «EPITISKO  E OEUA 
PERNICIOSA  NEL  CLIMA  DI  ROMA. 

Il  clima  di  Roma  non  è ristretto  nelle  soie  mura 
delia  città:  esso  abbraccia  nella  moderna  geogralla 
il  f^dnmonìo  di  S.Pictro  al  nord, la  Sabina  all'est, 
la  Campagna  di  Roma  o Agro  Romano  al  centro  , 
la  provincia  di  CampatpM  al  sud-est,  c di  .Varifte- 
mn  al  siid-owesl.  Quando  rilalia  fu  divisa  in  di- 
partiinenli,  il  cosi  detto  diparlimcido  di  Roma  riu- 
niva tutte  cutcslc  provìucic,  c la  sua  divisiouc  fì»i- 
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ca  ora  limilola  dal  Mare,  ddirAponiiino,  dalla 
ra,  dal  Tcbro,  e dalle  montagne  della  Toscana , e- 
slcmlemiosi  in  una  {uiperfìcic  di  fiO  mila  miglia 
quadrate. 

A voler  percorrere  i luoghi  insalubri  di  questo 
vasi»  regione,  c ricordarli  con  un  corto  oriline  , a 
nulla  gioverebbe  il  soguiinre  la  divi>imic  geof^ran- 
ca  stiitislico  fallane  dai  Tournon  in  alireltanli  ba- 
cini  c vallale.  I primi  formali  dal  liltorale  marillb 
mo  cd  acccrciiiali  dalle  montagne  Cimine  od  Al- 
bone  ossìa  vulcaniche,  le  allrc  furmalo  dalle  mon- 
ingnc  calcari  Appeniiii  e Lepini,  ed  in  parte  anche 
dui  fiumi  Velino,  Nera,  Teverono  e Sacro. 

Al  tioslro  scopo  giova  meglio  il  dividere  questo 
vasto  pcrimelro  in  Ire  grandi  regioni,  la  prima  .veD 
(oHlrtono/e,  da  suddividersi  in  parte  settentrionale 
n dc^tra,  e parte  selicnlrionalc  a sinistra  del  Tevc> 
re,  la  seconda  centrale,  la  terra  meridionale.  Noi 
iml.ighcremo  V estensione  del  mefilismo  sn  tulle 
que.Me  Ire  regioni,  incominciando  dulia  parte  sci* 
loiitrionalc  a destra  del  Tevere. 

CAPITOLO  il. 

ncGioxs  8rrTS.rmio?iALK  a destra  dei  tcvcrk. 

S.  Lorenro  Novo  edificato  da  Pio  VI  per  soccor- 
rere gUinfciiri  abitanti  doirantico  S.  Lorenro , co- 
slrelli  ad  emigrare  per  effetto  della  perniciosa  aria 
d’estate,  è un  parlante  testimonio  n chi  pone  il  piC' 
de  nella  parte  setlcntrìonalc  degli  stali  romani 
della  malaria  cli’eglj  va  a respirare. 

Il  vasto  paese  che  du  qtieslo  edifizio  discende  si- 
no al  lago  di  Rolsena,  c che  presenta  lungo  la  via 
i polverosi  avanzi  dell’  antico  villaggio  oggi  deser- 
to. è lutto  infetto  da  mclafiMim. 

Il  lago  ili  Roisena  vasto  di  70  miglia  quadrate  è 
abitato  alle  sue  rive,  c le  due  isoictle  llisentina  e 
Mariana  sono  abitate  aneli’  esse.  Ameno  e fertili 
sono  queste  rive,  ina  dal  Ingo,  che  è di  borili  poco 
profondi,  si  svolgono  miasmi  che  ammorbano  tiittu 
questa  deliziosa  contraila.  Roisena  antica  città  e- 
trusca  , e cosi  in  antico  pnpolata  che  i romani  vi 
trovarono  di  sole  slulue  211 1 , oggi  presenta  appe- 
na 1511  viventi  che  là  abitano. 

Lo  spazio  di  terra  compreso  fra  Montefiascone  c 
Viterbo,  è parimente  iin  luogo  d’aria  infetta,  dove 
"ebbene  tu  scorgi  prati  verdeggianti  c orgogliosa 
vegetazione,  nelle  stagioni  umido  diresti  che  mani 
invisìbili  coltivano  queste  terre  deserte,  dove  è ra-  : 
ro  che  li  si  offra  allo  sguardo  In  capanna  dcllugri- 1 
cultore.  Sniainenle  qua  e là  In  paura  della  febbre 
bn  radunalo  uiniiie  case  nelle  allure,  da  dove  la  ra- 
me caccia  a forza  i miseri  coltivatori  giù  alla  piu*  ‘ 
mira.  : 

La  .Marta  è V unico  cmi8*ario  del  lago  di  Rolsenn.  ! 
Quando  questo  fiume  si  gonfia  è necessario  elio  il 
lago  Inondi  le  sue  rive.  Marta  è pieriol  paese,  fab- 
bricalo sulla  riva  del  laffo , mediocremente  sano. 
Lapo  di  Monte  è altro  villaggio  costruito  in  sifTutli 
luoghi  che  deve  la  sua  mediocre  salubrità  alla  ele- 
vazione, e alla  piccola  collura  clic  lo  circonda.  Co- 
si si  deve  dire  di  Valenlano,  di  Rianziuiio,Gradoli, 
Grolle  S.  Lorenzo,  c di  Lntera  , che  sebbene  pros- 
sime al  lago  poco  riscnimio  dei  muligni  influssi 
delie  sue  mefilichc  e.^aiazioitl. 

Queste  si  versano  lutto  alt'  owest,  ed  ivi  iiicon* 
lrji‘>i  con  le  allrc  degli  stagni  vici  liltorale,  In  le 
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foci  del  Pcscia  sluu  a Torre  di  S.  Severa  (</r.  42 
Lai.),  dove  fissiamo  la  prima  linea  della  parie  cen- 
trale del  dinarlinenlo  di  Roma  , c s' immisebiunu 
cv)ii  quelle  dei  fiumi  c di  altri  laghi. 

Tulio  il  piano  vulcanico  occupalo  da  Ischia  Far- 
nese c dalle  ruine  di  Castro,  c ailrauTsalo  dui  bii> 
me  Dipela,  è malsano. 

Ne’  vasti  campi  di  Canino,  Toscanclla  , Motitallo 
fino  0 Corneto  domina  da  pcrtullo  il  inelilisroo . 
parte  per  i stagni  del  litlorale  quali  sono  le  paludi 
di  Colimiolo,  d’Aruualo,  di  Tunano, della  Cìraccie- 
ra,  di  Bufano  e del  Vescovo;  parte  per  i fiumi  Tu- 
fone.  Fiora.  Timone,  Arone,  Marta,  Hignone,  che 
irrigano  que*  piani  . c per  la  niuiia  cura  che  si 
ha  delle  loro  correnti  vagano  liberamente  per  essi, 
c gl'  impaludano.  Questi  luoghi , c sprciulmenlc 
Curiielo, nelle  stagioni  di  primavera  od  inverno  pre- 
senlanu  il  più  ridvMilc  spv'llacolu  di  pupolaziune,di' 
vita  c di  ricchezze  ; ma  lutto  impallidisce,  od  una 
caligine  di  morie  si  spande  sui  vcrdcggìaiili  tappe- 
ti, quando  lu  stale  riinena  il  mefilìsmo.  11  quale  è 

f)0i  oggi  cmimMitcmentc  accresciuto  dopo  la  f.tb- 
H'icuzione  «teilc  saline,  tra  Corneto  cd  il  mare. ove 
più  centinaia  di  uomini  assoiiiiamente  necessari  a 
tenere  in  azione  silTalti  stabilimenti  espongono  a 
perdita  irreporabile  In  loro  vita. 

Tulle  le  tredici  leghe  percorse  dal  fiume  .Migno- 
ne,  eceeilunia  la  sommilà  di  Monte  Romano,  sono 
tutte  insalubri. 

La  Maria, questo  scolatoio  unico  del  lago  di  Boi- 
sena,  ha  un  corso  di  tredici  leghe,  e con  mollissi- 
me diramazioni  irriga  e impaluda  le  deserle  piaitu- 
re  tra  Tosranellu  e Viterbo,  c de’naesi  cli’essn  tra- 
versa 0 lamhisi*e  iiou  v*  ha  che  Velralia  alquuiito 
siilnhre.rhe  per  essere  situala  sul  fìaitco  selleiiirio- 
nule  del  Cimma  può  eouteiierc  quasi  lutto  I'  alino 
una  popolazione  di  4111  anime. 

Questa  immensa  pianura  vulcanica  irrigala  oggi 
dalla  lH<>rla  e dai  numerosi  rivi  che  scaturiscono 
dalla  falena  del  Cimino,  era  anche  una  volta  ricca 
dì  scaturigini  .sulfuree.  Quivi  ic  famose  uquue  a- 
lol/iimrej,  \caquae  Cajae^  le  071100  pusjieriscliv: 
orinavano  la  delizia  degli  antichi.  Oggidì  proso  a 
Vileiim  siriconlra  invece  lo  stagno  metilico  dello  il 
Rnliieamd,  e delle  siitidelte  acque  leriniili  non  re- 
stano cliv’  tpielle  delle  dctjli  osinc/iirorrìspoiHlenti 
alle  f.’vyo. Oltre  di  elio, se  mai  l'atmosfera  o il  suolo 
Ira  TuM'aiieila  e Viterbo  non  fosse  sialo  •■bbcistiiuza 
m.iisauo  vi  si  sono  stabilite  anco  le  risaie , liriuulo 
purtitn  vImIIc  molle  sorgenti  che  colano  dal  Cimi- 
iMt.ed  accrescendo  così notohìlmciìlc  le  condizioni 
pei'uiciosc  di  quella  atmosfera. 

Questa  Elruria  cenlralc,  che  Quinto  Fabio  gnnr- 
dandola  dalla  sommità  del  Cimino  salutava  opu/en- 
lae  Etruriae , Arva,  oggi  è monotona  c quasi  de- 
serta. 

Lungo  la  via  clic  percorre  il  fianco  del  Cimino, 
dopo  aver  attraversalo  una  folla  bos(*agÌia.trovansì 
le  rive  d’un  lago  (Cimtmw  /acus)  dello  di  Vico, 
uno  de’pìù  notabili  serbatoi  tra  i muli  altri  di  que- 
ste contrade,  prodotti  dalle  esplosioni  vulcaniche. 
Le  acque  honno  occupalo  il  posto  delle  lave  rìbol- 
Icnli.  Il  Iago  ha  Iti  ectari  di  superficie.  Una  volta 
mancante  come  era  di  emissario,  Inihoccav.-i  ibllc 
labbra  del  cralère,  0 impallidiva  luna  la  sotloposU 
coiilrada. Oggi  v'ha  un  emissario,  che  per  una  gran 
valle  comhii’o  le  sue  acque  sopralbondanlì,  e co-'i 
for.'C  iiìfito  mciJiichc  "I  rendono  le  sm- live  uc  ioc»', 


120  ' DELLE 

die  l iizionr  snLirp  no  opera  ai  Lordi  il  prosciuffa- 
nu'ido.A  noiid^'limiCfClic  Ini  il  lago  iiord-uwcsLl  n* 
ria  è iiiulMiiin}  c vi  doniiiimio  audio  là  le  liilermit* 
lenii,  por  le  numcruse  iiiomluxiuni  che  irrigano  la 
piaiiiiru,  e le  vu&le  pralerio  versoi!  sud. 

Lasciando  la  viu  Cimina  e dirigendosi  verso  il 
Tevere  a levante  , a duo  leghe  da  llonciglionc,  vi 
La  Caprarola.  Auchc  qiicsio  gaio  paese,  abbclliio 
dai  Vignola  c dai  Zuccheri,  lUpinluri  dei  nensicri 
del  Curo,  riconosce  come  endemiche  le  febbri  ro- 
manesche. Però  meno  fcruccmentc  clic  altri  luo- 
ghi di  (|ueslc  coniradc,  [icr  essere  DlPowcst  dife- 
so in  porle  dalle  sominìlà  dei  Cimini;  al  sud  dallo 
coiiienc  eresie  di  BlonhTosi.dal  Sorolle  e più  lun- 
gi dulia  catena  de’munli  Alhoiii.  Del  pari  avviene 
delle  lerrc  situale  al  suo  nord-owcsi,  sul  verdeg- 
giuiili!  pendio  del  Cimino,  come  Cunepino  , Vale- 
raiio,  Carhognuno,  Féibbrica,  che  debbono  alla  lo- 
ro elevazione  c alla  piccola  coltura  alla  ({ualc  sol- 
lopoiigono  la  fertilità  del  loro  suolo,  anche  T aria 
meno  insalubre.  Ma  percorrendo  questa  cotilrada 
verso  Cric, appena  la  piccola  coltura  montana  ces- 
sa, e comincia  il  languido  aspcllo  (le'lalifondi.  l'a- 
ria riacqnbla  Ìl  suo  allo  grado  dì  peniicic,c  lo  va- 
sta pianura  clic  da  Vignuiiello  va  verso  Orlo , ove 
«'incontrano  Hussuno,  Hassancllo, Gallese,  Cerchia- 
no, è tutta  infetta. 

Riprendendo  la  via  Aurelio  dalle  bocche  di  Mì- 
gnone,  c descrivendo  una  linea  semicircolare  dic- 
Irn  alle  furosto  della  T<dhi,  la  falda  occidentale  di 
Monto  Virginio,  c giungcndu  cosi  all'  altro  punto 
del  lilloralo  sullo  numi  deirnnlica  Pi/r<7oa,r|ncslo 
immenso  trullo  di  p;ie>c  sulla  costa  marillinia  del 
(|u:ilo  6 siliiiiln  n^itauTchia.  non  è che  un  semen- 
zaio di  frhhri  0 (li  emaiKizimii  mcniielic.  Ha  Civi- 
luveerhia  in  mezzo  al  melilismo  elio  l«i  circoiida(l), 
è eniiie  min  nioniugiin  ^dli^losa  c calcare  della 
Toir.i,  che  s'eige  in  iii<7zn  ad  un  suolo  vuleanicu; 

V come  <|iirsla  ohhlìg.i  a cercare  la  sua  natura  di- 
vriMt  ne\lepo>iii  alluviun.'iri  del  Tobro  c de' suoi 
conrtuciili,  ruM  quella,  sebbene  dominala  da  ma- 
l iiiìa,  mostra  che  rallìvilà,  il  commercio  , la  po- 
polazione. sono  i piincipuli  mezzi  onde  viver  sani 
anello  ueH  uria  cattiva. 

CAmoLOIII. 

cusrm  Azione. 

Per  uliimarc  lo  nostro  ricerche  sanilaric  dì  que- 
sta parte  selientrionale  della  riva  dritta  del  Tevere 
eomirne  ronduisi  sulla  viu  Flamiiiiiiiu  là  dove  il 
Tevere  lu  allravorsa  a Punte  felice,  c di  qui  segui- 
le le  Iraece  del  mulllismu  e della  perniciosa  insie- 
me euiigiunlo,  sino  a Raccano,  dove  estendesi  la 
linea  da  noi  tirata  onde  separare  la  parte  selteii- 
frionnle  dalla  centrale  del  dipartimento  di  Roma. 
Se  togliamo  le  allure  del  Sorullc  c di  MoniC  Mtici- 
nu.  ( ho  tra  il  Tevere  c la  via  consolare  si  trovano, 
nel  resto  domina  anche  <|ui  la  mahi  aria.  Trovansi 
pelò  dei  luoghi  dove  la  pìccola  rollura  ovendn  cu- 
ra (li  deviare  e incanalare  le  acque  , stnovciulo  il 
suolo, corregge  la  coudizioiic  uieliliea  deiraimosfo- 
ru.  Tali  sono  le  terre  ahilale  che  contornano  il  So- 
ralle,  e la  parte  orientale  del  Monte  Virginio,  don- 

(I)-  l.'.iii  di'  rivitavccctii.)  (is(  niC'Locfi’inciU  siin: 

« >t  (>i  lnut  à fati  iiuuvaisdaus  le»  cvmpagucs  coviru- 
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de  in  antico  i Sulricnsl  c 1 Vcjcnli  cominciarono  i 
loro  siali.  Le  ìiifutlc  almosfere  di  Dorghetio  , di 
Mepi,  di  Civila  Castellana,  di  Monlc  Rosi,  di  Bac- 
cano, sono  troppo  più  note  pcrRno  agli  slronicri, 

( he  sia  bisogno  Irallciicrsi  a porlariie.Ma  nel  cen- 
tro di  questo  (ratto  di  paese  uirigeudosì  verso  Po- 
west,  trovasi  un’allra  vasta  sorgente  di  mcfìllsmo 
nel  lugo  di  Bracciano,  senza  parlore  dell'  esteso 
suolo  sulfureo  nel  territorio  d’Oriolo,  dove  a poca 
profondità  si  cava  questo  minerale  che  spande  tut- 
rinlorno  un  puzzo  ai  gas  solforoso,  Ule  che  i inc- 
lalli  vi  si  annerano  immediatamente. 

Il  lago  di  Bracciano  ha  22  miglia  di  circuito.  Lo 
Elie  acque  sono  poco  profonde,  cd  è meOUco  spc- 
ciaimcnio  nella  parie  meridionale  dove  Icrmiiia  In 
pianura.  Non  è meraviglia  so  le  hullc  forcslc  che 
crescono  al  suo  sctlcnirionc  migliorano  I*  almo- 
sfera  di  Vicarcllo  c di  Trevignano,  uè  se  ìl  Castel- 
lo medesimo  di  Bracciano  c il  suo  borgo  poco  ri- 
soli (ano  l'azione  mefitica  del  vnslo  recipiente  die 
sla  loro  sottoposto.  Il  lago  di  Bracciano  avendo  la 
parte  verso  il  sud,  verso  la  quale  dirige  il  suome- 
iflisino,  presenta  il  fenomeno  d’  essere  iniiucuo  m 
nlire  cosic.  Così  un  gran  liumc  (iiichè  corre  stret- 
to tra  altre  rocce  anzicliè  nuocere  all'  aere  che  lo 
(irimmla,  lo  agita,  lo  rinfresca  c lo  depura. Mu  tro- 
vando il  pi«no  cd  hi  (tilagaudo  c doposilaiido  li- 
macciose (erre,  assolliglimnjo  il  suo  lelto,  rciidosì 
allora  impuro  c nn  iiiioo.  Nè  il  lago  di  Bracciano 
ufTi'irebbc  il  primo  ( .M'mpio  di  laghi  innocui  agli 
ahiiiituri  di  una  spnmla,msaluhri  a (tucUa  d'uirol- 
tru.  Frallaiilo  Anguillara,  silnola  sulla  riva  meri- 
dionale del  lago,  dove  già  i suoi  hordì  si  abbassa- 
no c gli  alberi  scompaiono,  è paese  la  di  cui  mal- 
saiiia  è nhbaslniiza  conlcslJla  (lai  suo  spopolamen- 
to. contando  appena  Gli  abitanti.  Da  questa  bocca 
iiuTiiica  del  lago  Sabbatino  nasce  il  liumo  Aronc, 
che  va  imi  a metter  foce  nel  mare,  dopo  aver  tra- 
versato i pestiferi  stagni  di  Palo  c di  Maccaresc. 

Tra  il  lago  dì  Bracciano  c la  vìa  consolare  atro- 
rienlc  esistono  In  aggìuiila  gli  stagni  dì  Marlignano 
(Alsielum  lue.)  e di  Stracciu-Cnppa  (Pajnnianus 
ìac.)  che  rendono  la  circostante  pianura  viepiù  in- 
salubre. L'azione  successiva  de'liiochi  soUerranoi 
c delle  ncque,  6 qui  più  manifesta  che  altrove, per 
ig  roccia  vulcanica  messa  allo  scoperto;  orride  bo- 
scaglie qu.i  e là  disperse;  rarii  campi  coltivali,  se 
non  che  in  qinilchc  proroiida  valle,  clic  faoilmeiUc 
t'imlica  sempre  qualche  cratère  di  spento  vulca- 
no. Tale  è oggi  quella  di  Baccano,  lago  ima  volta 
di  esalazioni  cu>l  mefitiche,  che  il  ponlelìcc  Chigi 
lo  fe'Jisscccarc,  aprendo  un  canale  di  alluvione 
fra  esso  c ìl  loiTcnlc  della  Vaica.  Ma  con  tulio  ciò 
la  coudizìniie  degli  ahilnnti  di  Raccanu  non  ha  mi- 
glioralo. E>si  luilaiio  ancora  pciiOaJmciUc  cuutro 
le  febbri  c la  morie. 

CAPITOLO  IV. 

BEl.10»  SCTTi:VT<nO\Al.K:iUTi  SIMSTAA 
DtL  TKVLaC. 

Dai  bacini  vulcanici  detta  parte  de>tra  del  Teve- 
re passando  ora  alle  vallale,  (‘u^lilnitc  dalle  nion- 
liigiie  calcareo  della  sua  parte  siiihtra  , liovcrcmo 

■ nanu.»  Tournon.  Études  sla(ì>li(iucs  sur  Rome. Vu- 
lunie  I,  png.  OS. 


in  questo  trailo  sdlenlrion:ile  ilei  diparlimeiito 
Hoina.  nin»  e meno  ft^rort;  quel  etnnplcssu  <11 1 
elcmunli  etiolugici,  c cosmiciMclliiriei  die  prodti-  ' 
cono  inelllismo.Del  quale  dii  volesse  slalHliru  una 
gradnziono,  polrcbbe  ilcsiimcnic  la  ragione  licere- 
sceme  dalla  disianza  della  falena  calcarea  dello 
monlagiie  deirosl  alla  pianura  marillitna  dell'  o- 
west  c del  sud.  Pur  tuttavia  anche  qui  non  mnii- 
canonè  grandi  stagni^  né  pianure  irrigale,  nè  rive 
di  grandi  fìuini,  le  cui  esalazioni  congiunte  od  una 
temperatura  non  dissimile  da  quella  del  lato  op> 
posto,  coslìluiscono  quel  clima  caldo-umido,  clic 
genera  Tendcmia  da  noi  ricercala,  (jui  anzi  Tesi* 
titeiiza  della  perniciosa  è più  dirci  quasi  sorprcu- 
dome  clic  altrove.  Imperocché  so  dairupposlo  la- 
to si  vede  essa  occupare  immenso  spazio,  dove  la 
natura  non  presenta  che  otti  e mclancolici  silenti, 
dove  invece  <lelle  florilc,  e verdeggianti  campagne  . 
noti  si  trova  che  Tarìila  polvere  del  deserto,  rani- 1 
ma  oppressa  dcirosscrvalore  non  fatica  a dire  a 
se  stessa:  ò questo  il  regno  della  morte. Ma  veder- 
la esistere  nuche  In  mezzo  a popolose  c ridenti 
città,  itcvaslarc  campagne  dove  V agricoltura  svi- 
luppa por  quanto  può  tutti  i tesori  suoi,  l' osserva- 
tore clic  non  trova  più  rapporti  tra  la  ferocia  delle 
evidenti  causo,  e quella  di  un  micidiale  cfrcito,  si 
sinarriscc,cd  è costretto  a ingrandire  anche  le  pic- 
cole cagioni,  c persuadersi  che  si  fragile  é la  tem- 
pra della  umana  organizzazione,  o por  megli»  dire 
che  dinanzi  alla  natura  In  morte  non  è ctTcllo  si 
spaventevole,  c si  bisognoso  di  grandi  cause  , sic- 
come è diminzi  alla  umana  fonlasia. 

La  Nera  ingrossata  dai  Velino  segna  al  nord  i con- 
fini di  questa  valle.  Il  Velino,  il  Salto  c il  Turano 
iic  tainbiscoiio  i confini  alKcst,  c divìdevano,  in  an- 
tico, i Sabini  dai  Marosi,  net  rocnlrcchè  al  sud  è 
divisa  dalla  valle  ceiilrale  delIWiiio  o Tevcronc,  c 
aU’uwest  dalla  riva  sinistra  del  Tebro.  Seguendo 
la  riva  «Icslra  del  Velino  poco  discosto  dalle  mon- 
taglie  si  giungo  a una  vasta  palude  formata  dalle 
ac()uc  che  ilisccndonu  dairAppciiiiino.  Questa  s’u- 
itiscc  al  laijo  lungo,  c a (|ucllo  di  riposoUtfe,  i di  I 
cui  bordi  soilb  Spesso  imioiidaii.  Un  terzo  lago  po- 
co da  quesii  discosto  c di  un  circuito  di  tGSOO  me- 
tri, porta  su  i suoi  hprdi  c sulla  sua  cresta  le  riiiiio 
«lei  pìccolo  villaggio  del  Piò  di  Lugu,  clicdù  nomo 
allo  stesso  Ingo.  Le  vecchie  mura,  c lo  torri  rovi- 
nale che  lo  hano.li  cggiano,  mostrano  essere  luogo 
inrclln  c di  esalazioni  pernicioso.  Di  fallo  se  nel  se- 
colo XIV  poicva  contare  1370  famiglie,  In  maroria 
che  Ile  scaturiva  nc  ridusse  il  censo  nel  1G00  a 
120,  0 la  sua  popolazione  per  la  medesima  causa 
non  si  è più  accresciuta,  non  coniando  oggi  chcGOO 
abi.lanli. 

E questo  lago  un  avanzo  dello  immenso  lago  Ve- 
lino, che  occupava  tutta  la  valle  supcriore  de'cam- 
pi  Ui’aiini,  in  quella  guisa  che  la  Nera  occupava  c 
impaludeva  la  vallala  inferiore,  ossia  i campi  Ter- 
nani. Non  dissimili  dai  campi  otiliclii  di  Ruma  vi  si 
operarono  tali  idrauliche  operazioni  da  renderli  mi- 
scellibili  <li  coltura,  lauto  a riguardo  della  fcrlililà, 
quanto  a riguardo  dell  aria  mefitica  che  gl  ’ iiigimi- 
brnva.  Tanto  adunque  la  valle  di  Rieli  elio  fu  della 

(1) «Iulcrarooae  in  Umbrifl  quatcranno  socanlor  pra- 
u : id  benefìcìA  tìi  Naris  qui  largius  ca  irrigai  » Hisi. 
Nat.  lib.  18.  C.  28. 

(2)  EpiM.  od  Aliir.  lih  1 , ep.  XV. 

Pur.  Voi.  1. 


131 

/IcofitM  pallia,  quanto  quella  di  Terni  bagnala  dall.1 
Nera  furono  sempre  reputato  d'uria  sospolla.  Qu<*- 
sPullima  lodala  per  la  sua  vegetazione  clic  anche 
ai  tempi  di  Plinio  (1),  simile  alle  marcile  della  Lom- 
bardia era  irrigata,  c dava  un  anno  un  quadruplo 
raccolto  di  foraggi,  non  poteva  essere  clic  soprac- 
carica di  lunule  c nocive  esalazioni.  Finalmente  a 
chi  non  son  noti  i coniinui  rechimi,  cominciali  sin 
dai  tempi  di  Cicerone  (i),  c di  Tacilo  (3),  tanto  da' 
reatini  che  dn'lcrnniii  contro  i danni  a'Ioro  campi 
c alla  salubrità  dolTaria,  prodotti  dal  Velino  c dalla 
Nera?  Chi  non  sa  clic  per  queste  gare  Braccio  da 
Montone  Insanguinò  cun  feroci  baiiaglio  quei  luo- 
I ghi?  Gare  e reclami  che  giunsero  fino  al  secolo  pas- 
I salo.  Sotto  il  pontificato  di  Pio  VI,  nel  1781,  esso 
duravano  ancora,  e continuavano  tuttavia  a lamen- 
tarsi dei  danni  degli  impaludamenti  della  valle  ric- 
rina,  e della  ingalnbrìlà  deiraria.  Nel  1787,  per  lo 
operazioni  idrauliche  progettale  dal  Gorelli  c dal 
Bonali,  vennero  asciugale  quelle  campagne,  che 
nc'primi  omiidopoil  prosciugamento,  pel  Inno  delie 
putrefazioni  organiche  che  contenevano,  gareggia- 
rono, dice  il  Riccardi  (i),  colla  fertilità  dcirEgillo. 
Bla  nelle  pianure  sottoposte  a temperature  elevalo 
le  irrigazioni,  i numerosi  canali  d'iiiafRamonto  ge- 
nerano facilmente  il  miasma.  Oltre  di  che  gli  incro- 
stamenti c relevaziotte  d'alveo  clic  si  osservano  nei 
due  canali  Cervino  c Scrsimonc,  impedendo  clic  U 
irrigazione  si  estenda  a tulio  la  pianura  ternana, 
qiicsia,  non  dissimile  dalla  romana  iicircssero  ine- 
guale c falla  dirci  quasi  a bugnato, contiene  dopo 
te  pioggio  mnliissimc  pozzangnerc  che  l'aere  so- 
prapposlo  infettano  c impregnano  di  mefiti  estive. 
E una  prova  che  le  opcrozioni  idrauliche  di  sopra 
accennale,  se  hanno  servito  o riempire  i flenili  c i 
granai  do'lcrnani,  non  hanno  però  diminuito  il  nu- 
mero degli  infermi  negli  ospedali,  la  abbiamo  ncl- 
l'opcra  del  Saidareili.  Questi  trovavasi  a Terni  nel 
17D7  <|uando  già  grindjcalì  prosciugamenti  erano 
avvenuti.  Tuttavia  egli  assenscc,  che  poche  altre 
città  ha  trovale  così  feraci  nella  stale  di  febbri  per- 
niciose, siccome  i*ra  Terni. 

Della  pianura  Reatina  or  clic  diremo?  dessa  è 
tutta  dissemìiiatftdi  fussc  le  ntiali,  o pozzi  arlifìcia- 
li  che  sieno  stati,  o lavori  dell'acqua  qiiandu  lulla 
la  inondava  il  Velino  , o piccioli  cratèri  vulcanici, 
sono  ad  ogni  modo  ullrctlarill  recipienti,  ove  le  ac- 
que di  priinaveni  e d'estate  ristagnano,  imputridi- 
scono, c infradiciniiilo  i corpi  organici,  che  vi  si 
trovano,  esalano  mefitici  nembi  che  uniti  a quelli 
dei  stagni  c laghi  di  sopra  ricordali,  alle  esalazioni 
delle  fanghiglie  delle  rive  del  Volino,  a quelle  dei 
clivi  della  stessa  pianura,  rannosi  causa  ili  mclitis- 
mo  cJ  aria  malsana. 

Regnano  le  febbri  perniciose  anche  a Narni  per 
le  medesime  cagioni,  c se  le  due  più  grandi  csien- 
sioni  di  questa  vallala  sono  di  aria  sospetta,  se  nelle 
due  principali  città  di  essa  signoreggia  la  pcrnieio- 
sa,  poco  o nulla  coniano  In  eccezioni  che  potrebbe- 
ro rinvenirsi  in  alcuno  do'molti  paesi,  massiinamen- 
le  de.'montaiii,  che  popolano  questo  immenso  trat- 
to di  terreno  rumano. 


(3)  Aonal.  lib.  4.  N.  46.  78. 

(4)  VcggtDsi  le  disscriazìon  I di  Mons.  Carrara  e le 
Ricerche  ist.  r fìsiche  sulla  ra  diita  Urite  Mariuore  del 
Rin  irdi.  Pcsaru,  presso  Aiiocmu  Xubdi. 

.It 


DELLE  FEBBRI  ENDEMICHE  DI  ROMA, 
di 
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kLttOXK  (.IXIIALB. 

U.ili‘jntico  l'trco  ilcT.tMili  h Itncn  dot  grndo  i2 
di  hilihuliiu',  trnver^a  Gi'i  volri  i (iuini  Arroiio  c (*»- 
li  ra  0 ri>(ila  Farnese  alla  ilirdia  ilei  Tevere,  A sl- 
iii'lra  v'miromelle  nella  valle  deiTAnio,  lo  aUraver* 
^a  a S.  Polu  per  dirigere  agli  Apiu'iiitiiii  confìunttli 
rei  regnu  delle  Sicilie  Quota  litica,  clic  ha  al  di 
s>  pia  la  parie -M'IlenIrioiialo  già  liocriMa,  ha  ni  ili 
M»lh>  la  patio  ecnlrnle  del  diparliineiilo  di  Iloma. 
Alla  <ju.de  \uleiiiif>  asse  gnare  un  ronliiie,  lo  appim- 
Incimi  con  allr.1  iincn  elio  ull  uwesl  parla  da  Ostia 
i‘.  vcgni  inMOiuo  i euiiiiiii  fra  i’niilica  l-'tniria  cd  il 
l.nziu.  Qiiesla  slrisciiimio  ir.i  i laghi  di  Casicllo  c di 
Acmi  lamliirà  le  falde  di  Monte  Fortiim,  c per  Alia* 
cui  cd  Al.di'i,  insiniiHiiJosi  in  parie  nella  >ailida  dei 
iiuine  Succo,  nn  Irà  ai  connuante  Appenino. 

l.a  spiaggia  inariUmm  elto  è compresa  Ira  rpie>ie 
(Ine  lince  va  sempre  più  cro^cendo  i siidì  gradi  di 
infcaìoite  in  maniera  che  si  a>aiiza  verso  il  :«(id  mI' 
perioro,  c Itilia  ratlra  che  lo  Ma  di  sopra  ù ijiiul* 
elio  cosa  meno  inreiin  di  tjiieìla  di  Porto  d'Aiuo  e 
della  Pontina  , dove  il  indiliMiio  tocca  I'  coiremo 
pra«h».  Tua  delli*  ilodiei  mclropolj  elrusrhe.  Cere 
i v'tUfi,  oggi  r.ei  velri.  non  inolio  lungi  dal  lill(»r,de. 
a ransa  della  mal  aria  oggi  conia  npp<ma  làO  ahi 
laidi.  Oa  P<do  dirigendosi  alle  furi  dcirAmme.  do- 
ve era  Frrgene,  la  clllà  de  Vejeidi,  e «love  o.-'Uh  va 
la  ) orcsia  presso  la  quale  qiK'Vrodi  a\cvam> 
le  loro  saline,  Iroum.si  oggi  lo  pestifere  paludi  di 
.Mai'Citrose,  la  «li  rui  .sujicifieie  è di  lllìd  cciari. 
rdiindiala  pianura  cin;  al  noni  c all'  csl  circonda 
gli  Magni  ili  Ma«  « ari'SO  è Irrra  arroiicia  a«l  ogni 
pruiluZH>ri  vegetabile:  pur  tuttavia  la  maggior  |>artc 
('  jiidcmdoiijia  alfa  vegetazione  spontanea,  oil  una 
vastissima  foresta  ne  occupa  allorno  alloMngno  una 
gran  porzione.  Al  sud,  dopo  altro  liingliisMni<«  jda- 
no,  aj)re>i  al  mare  la  branca  o«!cideidale  d«:lTevc* 
ic  con  (lojipia  foce,  in  mezzo  alla  quale  sono  s|«a- 
ziosi  inlcrraiiictili  d'allmionc;  allorno  ai  ijo^h  im 
peralori  c poiUelici  hanno  speso  molle  idraulH'Iie 
opcraziuni,  si  i;za  potere  arTaito  impedire  che  s'iin- 
)ialudinu  ({iicsle  areno,  dove  il  Tevere  stenla  anco- 
ra solloinclicr>)  all' immenso  potere  del  maro,  c 
ilnvn  ima  udta  |>ni  elevava  la  sua  or«oglio>a  « i r- 
vice  lilibraccinmlo  risola  Sacra.hasc  dc'louiph  «l’A- 
p«dlo  fj  di  Ca>lorc  e Ihilliir»!.  in  mezzo  al  sih  n/in 
dtipieslc  muidcsolilndiiii,  Kainiiciuopapul  «hi.  col- 
tivalo e riileide,  gode  il  vantaggio  didla  sua  |iro.^- 
sdnilà  al  canale  nnvigalnle  del  lliinie,  c della  ana 
popolazione,  e ncirinvemo  e nella  {irimavera  è il 
/•in  bel  soggiorno  del  iifloraic.  Ma  la  state  remlesi 
(ISSO  pure  malsano.  Frati  qui  pure  i Punti  d‘0»tia  e 
di  TrajRtio,  di  dove  cnlrarono  un  giorno  gli  (diclis 
ehi  d K01to  c i grani  iloirAlTrlca,  c dove  oggi  non 
sono  clic  umide  o incnticlie  jialudi  eon|ro  alle  qtialì 
Cl  ine  più  prossime,  i moderni  romani  gridano  più 
foii«‘  clic  non  contro  le  stesse  paludi  Ponliiie.  Ora 
tie  Atin  duhbiov’hichc  questo  grande  icrrilorio  d«.*i 
A ••jciUi.  che  cslendeviisi  una  v««l(a  sino  ni  rdaidi'O- 
lo.  nrn  : ia  .illnnlmciito  in  preda  alle  meniiehe  e^O' 
luzioni  delle  nctjue  stagnanti. 

I.iKiriiunto  ora  il  lillorale  c volendo  esaminare 
rin'erioj  di  qne.MH  regione  ccnlnile  ci  riporremo 
sulla  via  riruumiiiia,  dopo  averla  lasciata  a qualclic 


I lega  dal  ing«)  di  Hanann.  Qui  la  leiinin  d<dl'  isola 
' r.iini‘M-.  duve  fu  la  prode,  la  opiilciihi  cillà  di  Vejo 
I oggi  aliilala  da  pochi  agriiuillori,  qui  la  Storia  pu* 
poi, Ila  da  (>0  ahilauii;  e la  stazione  romana  s«sa:a  rn- 
hm  che  vide  il  feroce  comhallimeulo  Ira  Oo»(aiiti* 
no  c Massenzio;  i prati  di  Quinzio,  arali  una  voli.a 
j «la  Ciiiciiinato;  il  niimiinicnt«>  «l'Kiiiilio  Scauru  sul 
I (juaitì  si  uhboccarunu  l.cpido  c Pompeo,  sono  lutti 
' hiogiii  dominati  dal  mclilismo  sino  ulte  |)orlo  di 
. Uoma. 

* I..1  vallata  (IcirAnio  o Tevcronc.  che  dalla  sini> 

slra  del  Tevere  occupa  aircs!  tulio  il  restante  della 
parie  centrale  che  (pii  cs.uiiiniumo,  pm'j  percorrer- 
si lenendo  dietro  al  corso  del  iiuijic.  Il  quale  sor- 
> gelido  dalia  allora  dcir  Appi'iiinu  si  dirige  dal  sud 
al  nord  entro  i campi  «li  Itoma,  Iraversamlu  salubri 
ni«)utngne,  sulle  velie  delle  quali  sono  i poveri  viN 
lag?!  «Ic'VallimpieliM  . trfdlile,  di  Ponza  e «li  Tre- 
vi. Pochi  ma  nihii-<li  nhilauli  ic.-pircrchhero  un’aria 
[Mira  in  «jijcste  I ime  ventilale,  so  dopo  avere  ini- 
jiiegalc  le  loro  braccia  alla  piccola  «’ollora  dei  loro 
«tampi,  la  miseria  noi\  ti  coslriiigessc  a di>ci*nd«'ro 
neib  peslihmzialc  pianura  dciragro  romano.Ovnti* 
uuando  il  litmie  il  suo  corso  guadagmi  iUnò/m/iiemn 
«li  Aerom*,  villi  deliziosa  di  queslo  Cesare,  da  lui 
rahliiicala  presso  gii  stagni  delti  .str/i&ri(ÌRosfnr;na. 
Quegli  luuglii  sono  ora  sacri  per  lo  Sjieco  di  Si  lìc- 
nmlcUo;  e lo  memorie  della  peiitlenle  vila  d'un  ro- 
mito «'uurcllaiio  dairnnima  (|uelic  dello  slornaclic- 
vi«li  vuliillàd'iin  iiiiperalorc  romano.  11  moderno  Su- 
Iduco  pojmlalo  di  -1>SOO  aldlanli,  è tra  le  ulte  rocce 
ch«'  Io  eoMlivrnauo;  Corvara.  U<«jatc,  Uocca  r.niUe- 
raiio,  lincea  di  in«’zr«i,  Morano,  Civ della  cunieiigo- 
no  ancora  siipra  |al.^izioni  .salubri  i disccudenli  de- 
gli Kijui.  Nosuiio  di  e'*>i  volle  siluaisi  più  in  pia- 
mira,  .Nc  comddx  ro  for.->e  la  insalubrila.  o iors’.m- 
cl>«;  .sgimii'nlarmiii  le  mcinone  ib''l'irn  padri  do*  dis- 
imliiviiiio  il  passaggio  dt'irVnio  coi  Sabini.  Krnici, 
U’Mnaoi,  ViiJguli.  Fruii.  Greci.  Sainceid.  i iiio  bi  ili 
Ih'UcvcnIo  c di  Sjiulclo,  iulinc  i Ooioiina  e gh  Or- 
sini. 

Ihsceudemh)  da  iior^lc  allure  mirasi  nella  vallo 
c nel  duiiiitiiu  «i'un'aria  sosp«-ila;  perocciiò  le  terre 
di  Aidicoli.  di  l.orr.iiliu».  «li  IbAiaim.  di  S>*ar)>a,  di 
\i>«di,  di  Ui«»  frcd«lo,  di  Vallitifp'da  al  disopra  del 
cubilo  del  (itime  veggono  pure  nc’mesi  estivi  |.i  per- 
niciosa. Non  multo  lungi,  r forse  «love  oggi  è l.iceii- 
za,  il  molle  amie*»  di  .Mccenale  aveva  la  sua  villa,  e 
doh:e  come  la  zampogna  «hd  vaie  roiiiimo  roinon'g- 
gfuv.'i  (jiiivi  il  fonte  «li  llhindiHia.  Ma  dnv«*  tasi'ere- 
mo  il  5ii/icr/min  Td/iir  attraversalo  daU'.Vuio,  luogo 
di  dchzia  di  laidi  prodi  rom.Mii,  «love  llitilo  e Gas- 
sio  in  mezzo  agii  anierti  boscln  e alle  fr«-seiic  .1C(|U0 
depmiovnnu  la  ivpnbMieana  ferocia,  «love  Augiislo 
ri.-li»rav3si  de’gravosi  prnsi<u‘i,  dove  Orazio  o Ca- 
tullo beevaiìo  le  più  vaghe  e p<mliche  inspir.iz  «mi? 
.Ma  dopo  le  dcvasla/i«mi  di  TotiJa,  Tivoli  non  fu  più 
«bdizia  campesire.  Uienniparvi*  solo  polUicnmcnto 
ih'lla  stona  delle  guerre  del  ! HO,  per  poi  esserne 
«•.'Pulso  por  s«‘mpre,e  non  apparteneie  cne.  a (}uolU 
d«:IIe  febbri  c della  povetlìi. 

Nella  polverosa  c enccnle  pianura  «la  Tivoli  .t 
Uoina  hiconlrasi  il  nolo  c.inale.  la  rui  acqtm  torbi- 
«l.i  sorgente  «la  nn  piceni  lago  rln.inialo  Solfjlara  , 
a l un  miglio  lontano  d.illn  strada  maestra  , manda 
odore  «li  gas  idrogeno  soiforah).  Quivi  orano  le  ter- 
mi* «l'Aeiippa. 

F prendendo  ora  la  pirlc  del  sud  di  qiicda  sc- 


_ uiyidz&ujjy_^vzvj^iv. 


hVAAM  PKIìnm  KNDF.MICHE  DI  ROlUA. 
lionc  mcilia  o rcnlrale.  alla  sinistra  del  Teveri*,  par- 
li‘reiiiii  d'aleimi  iuoplii  più  rrm|uenUili  c più  cele 
bri,  corno  di  O.islol  lìaudolfo,  di  Frascnii  c Pale' 
kiriiia. 

1.0  superficie  innide  permanenti  di  questo  trailo 
di  pacM!  sono  costiliiilc  dalle  Huddettc  aquae  aOm- 
lati  o sulfureo,  che  tlai  molti  lat^td  solforosi  elio  oc- 
l’iipano  una  vasta  esleirsiono  di  terreno  si  sprigiona* 
n«>.  Olire  albi  inrexiotio  gassosa  nuotano  su  ridesti 
tjgiii  \iislc  isole,  fiirinatc  da  iiitrccriametdi  di  erln* 
e iiitisclii  ari|ijaiici.  c da  toglie  diseccate  o nmmas- 
suU’,  andu  SI  dicuim  Uiijhi  delle  iaotenaKinli,  dun- 
du  |Mire  si  s|ingioiimio  luefiii  lo  più  insalubri. 

Oue.'«lc  \tcniaiue  dove,  u ondando  verso  Roma  o 
verso  Tivoli , s’ lurnnirann  i superbi  avaiixi  deila 
\illa  Adriana  e delle  Tombe  delta  famiglia  Dhituia 
»uiiu  nella  stagione  estiva  amiebbialc  di  miasint. 


I2J 
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I niimli  Atbuiii  c gli  Algidi,  che  partono  queslr 
immt*n:»c  e iin  iiiiclir  |iiiimire.  danno  orcasione  por 
le  nnieore  ebr  ai  funiiaini  adoro  fianchi  e sulle  lo 
IO  rime  u nioviiuciili  foni  iieiratmotifiTJ.  c rendo- 
tin  ulctiiil  paesi  su  di  loro  situnii  meno  insalubri. 

C>si  olTrono  iiiidfrc  i punii  di  ornzonle  I più  vasti  e 
più  apolli  ed  ameni,  cioè  la  campagna  di  Itunia, 
hoiiia  slessa,  gli  Appeniiii  cil  il  mare. 

Ilieondotli  sulla  via  Appio,  la  prima  dello  popo- 
lale cillù  che  si  presemi  sul  dcriivio  delle  allure 
Albano,  olir  dieesi  d'aria  pura  relativamente  alla 
impurità  th  «pudia  de’bassi  piani  che  lo  circondano. 

I.ti  »go  di  villeggiatura  c di  diporto  dei  moderni  ro- 
mani ò |m(mlali>simo  nello  state.  Ma  la  bonià  del 
suo  aere  è donila  alla  sua  elevazione  , alle  molle 
ombre  chela  nnrrcscono.  c che  tengono  ondeggian- 
te Sempre  la  sua  atiiio^fera,  ai  molli  vegelalmi  che 
ta  depur.mo.  iNon  è perù  dir  V umidità  del  Ingo , . . 

imiiaiiienle  a qiielio  di  Nomi  che  le  resta  ni  snd  esl  ' ì'.initìaiinus  a^er.et  qaoH  esl  inler  ànlium  et  /.u* 
le  paludi  d'Ustia  c d'Ardéa,  che  le  stanno  al  sml-  i Yiriimii.  iisqne  ad  Pomelinum  cnrnjmm.  SccnJcii 


di  sopri  menrionnlc,  sono  pur  ricordevoli  altri  due 
serbatoi  tnlenii  di  mefilÌHino,  cioè  del  lago  Hegillu 
oggi  ridotto  a pallide,  e del  lago  di  Gabio,  clic  si 
estende  per  200  cciari  di  palnatrc  siiperlicie.  I.a 
vasta  lemitii  di  Uorglicsi  elio  copn*  le  ruiiie  di  Gj- 
bio.  non  per  altra  ragione  è della  Damano,  clic  per 
lo  impaludarvi  ebo  fanno  le  ncque  pluviali,  c per 
essere  una  perenne  sorgente  ili  iiicliii>mu. 

lì  lerrcno  vnlcaiiieo  ctie  abbiamo  iinora  percor- 
so, mefitico,  iin(>almlato.  e irivclUto  da  cratèri,  i 
di  cui  prodolli  danno  da  per  tulio  delle  lave,  la  di 
cui  base  il  Itjrlocci  lia  dello  essere  pirossena  , e 
amfigeno  con  mischianza  talora  di  pM  inlo-ncfelma. 
verso  Taiilica  Drencste  e.ìiidiia  di  aspetto  c di  na- 
tura, cedendo  il  luogo  alla  roccia  calcarea.  Oiid'  c 
che  la  moderna  Daicslrhia.  elio  rioorda  ancora  con 
orrore  la  strage  dei  suoi  dodicimila  0}»eratadaSilla, 
lia  Ì3  fortuna  di  godere  d'una  atmosfera  fresca  e 
Ycntduta  c sunieienlcmenlc  tmr.i,  tanto  die  nè  and- 
le  iidermillonli  vi  s'incontrano,  c vi  è rurissinia  la 
pcrniciosu,  sulvucbò  non  si  vegga  m ijuclli  agricol- 
tori che  recaiisi  iicirugru  rumano  ai  lavori  campo- 
stri  della  Cktiva  stagione. 

CADIfOLO  \II. 
tH6io.ti  XKnmioatLC. 

Ouesta  regione  è a levante  occupata  dalla  grati 
valle  del  rinmc  Sacco,  che  in  gran  parte  è appelli- 
Ila  0 calcarea,  c atruccidentc  dove  ò vulcanica  è 
divisa  in  due  tmrzioni  quasi  eguali  dalla  via  A|qiia, 
clic  dn  Albano  a Gislerna  lieiie  mi  cor>o  loriiioMi. 
e da  risleriui  scn  va  «lirrllii  Iravcrsaudo  le  Domi- 
ne paludi,  per  condurre  a Terraeina. 

li  liilnriile  di  qiicsla  regione  airovvesi,  preso  da 
Osila  sino  al  immle  t'ircon,  può  considerarsi  quasi 
tmto  come  una  gran  palude.  Fino  «lai  tempi  di 
Slrabone.  voirrido  conservare  al  l.azio  l'epiletn  di 
fWi.T  , si  eccelluavaiin  come  palustri  c morbosi 


iivveal,  non  nocciano  aindio  a'modcnii  albanesi,  c' 
non  geiicrinu  aiicliein  essi  nella  sinle  la  peru.clnsa. 

Il  lago  di  l'urlio,  c b»  acque  palustri  che  trova- 
v.iosi  pni>9imeu  C.isleiGanduifn,  altra  villaggio  fra 
gli  amem  e salubri  dei  eonlorni  di  Rom.i,  rcmlevn- 
no  pri'iia  di  Daolo  Y.  che  operò  il  disseecamemo  di 


lo  da  Ostia  vcrsrHI  sud  per  nudare  suUantica  via 
Sevcriana  a Terre  Dalcriio  n bIFriiIìco  tanrenlo, 
quivi  sin  dui  tempi  d<  Vcilcjo  Doterrolo  esisteva 
una  palude  della  imrentim  palus.  I*'  pur  nei  pe- 
stilenziale territurio  du’l.anrr’mi  clic  esiste  il  lago 
«li  Turno,  d'onde  esce  un  rio  che  presso  t»  Mia 


qtiel  l.i  . :is-iai  insalubre  il  detta  Oasielio.  Da  che  ■ foce  forma  un  nitro  vasto  stagno.  Di  poi  traversati- 
Clomcole  Viti  lo  ineorponS  al  dominio  leinpnraic  ^ do  la  via  Ardeatma  iiiconirasi  altro  no  (Ilio  Torto) 
«Iella  iìiiiesa.  divcnb'i  cssn  la  villegginlurn  d«:'  pupi  ! ohe  di  mezzo  alla  .selva  Gesariiii  forma  mieli'  esso 
i quali  p«'rò  uim  v'biimo trovala smiiprc  l'aria  mollo  una  vasta  palude.  K Ira  qu«*.<lo  c Faliro  sumiomi- 
biionn.  F nel  vero  In  sua  esposizione  di  sud-nwesl  I mio.  in  mezzo  od  una  deserta  c maninemdusa  pi  i- 


alTugio  ardiMtino  non  gii  può  essere,  sotto  ii  do- 
minio do'vcidi  del  liUorale,  al  tulio  hidiirereme. 

li  moderno  Frascati  non  può  vanlnrc  nò  la  salti- 
bnià  nè  la  veiililH/ionc  ilclramicu  Tnscoio.  ICsiste 
più  in  bas"0  «lì  quello:  è più  verso  il  dominio  della 
iiial'ana.  iNoiidimuiio  la  lenipcralura  vi  è meno  cui* 
d i e soffocaulc  clic  in  pianura,  l'aria  più  mossa  c 
più  « al  iala.  Al  elio  cotilribuiacoiiolc  vasii.ssìme  ville 
elle  l«i  circondano^  rinfrescale  «ia  acquo  imdtissime 
imjbri'ggijie  da  uiQoìlo  numero  di  alberi  di  olio 
fusto.  Aeila  stale  meno  rrc(}uonIi,  inn  pure  endtt- 
mlcbe  doniiiiJim  aiictic  in  esso  le  febbri  miasmuli- 

Di  invi  di  • da  questa  regione  c df  parla- 

te del  /Uj/iU'-  l'icne^lc,  idre  l j>uper(icie  a^•qllo^c 


tiura,  il  miserabile  Castello  di  Dralica  iiidic«i  nirul- 
(oiiito  viaggiatore  ranlieo  Lavinio.  Ma  cos’è  oggi 
la  terra  lUrUutuli?  Cosa  sono  ì famiwi  campi  Ar- 
dcalini  traversali  dal  famoso  (hinic  Niimie#?  O»»»** 
«li  sono  i iloniinii  della  febbre.  Al  di  là  del  .Nn- 
mico  trovasi  quella  Ardòa,  In  inetropuii  de'Hiiluli. 
che  fu  si  fiorente  «la  poter  inviare  una  ctdonìa  m 
ispngnn  a fondarvi  la  cilià  di  Sagunia  , e che  roii- 
tenne  il  famoso  tempio  di  (jhmonc,  da  Intia  an- 
licliilà  idololralo  Oggi  è la  capitale  d'  una  va>la 
campagna  resa  irir.iine  0 pestilente,  l.c  due  immen- 
se tenute  di  Campo  morto  c di  Conca  dividono  og- 
gi un  territorio  clic  iiulriva  un  gran  popolo,  e «lue 
diroccale  nbilazioni  rnpprpsenlauu  oggi  jjidrie». 
Dolut  a,  t.ongola  c Airedisio  col  tuo  famo-^o  tini' 


, Googic 
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piu  di  Venero,  cillò  una  volta  poderose  e Qoridis* 
siinc.tf  Ainsi  sdtis  cesse  nous  voyoiis  Ics  cfTeU  ler* 
n riblcs  du  climat.  cor  co  n'esl  pas  la  rcrlìliti^  ani 
« mniKiuc  aujoiird’liui  u ccs  bollcs  plaiiics,  où  Ics 
({  biés  ics  plus  epais  dllonioiil  avoc  Ics  pdlura^cs 
« Ics  plus  aboiulans,  et  où  se  succcdcnt  lo  muiis, 
K le  rii,  ravoiiìc,  et  lcsfévcs(l). 

Poco  più  di  5C00  abitanti  suiio  a Porto  d’Anco, 
altro  luogo  prcdilollo  a'roinnni  unticlii,  e special- 
incnlc  0 .Nerone  clic  vi  era  nato,  e avovaci  un  (I- 

Slio  della  sua  prediletta  Poppea.  Il  porto  erettovi 
u questo  regnante  era  mnguiitcoiilissiinn,  e vi  so- 
no ancora  ammirabili  le  rumc.  Krnnvi  tempii  e pa- 
lagi pieni  di  splendore  e di  celebrità.  Anche  oggi 
è più  grandiosa  questa  situazione.  Le  ville  Corsi- 
ni, Albani,  Porla,  Coslagnti  sono  di  luto  maes1«H  di 
urcliilellura  clic  potrebbero  nella  storia  moderna 
rnprìrc  degnamente  un  posto  lascialo  dall' antica. 
)Ia  esse  deserte  e trascurate  dai  loro  signori,  che 
non  osano  altroDlare  la  malignità  doli'aria  palustre, 
rovinano  silTallamcntc,  che  mollo  non  andrà,  che 
il  nassaggìero  dovrà  conroiuicriic  la  memoria  coi 
palagi  di  Nerone  e di  Puppen,  che  più  non  vi  csi- 
btotio.  A confronto  degli  altri  luoghi  situali  dentro 
della  spiaggia,  Nctluno  che  trovasi  suirorlo  di  es- 
sa, e clic  sciiiu  il  vantaggio  dì  un'uria  sbattuta  dal- 
roiuieggiore  della  marina,  è più  abitabile  e meno 
infetto,  t Nelluncsi  in  genere  coi  toro  pittoreschi 
costumi  hniinu  hellu  taglia,  e bel  sangue.  La  pa- 
lustre foresta  del  liUunjlcù  iulcrrolla  dal  promon- 
torio d'Aslura,  clic  ci  ricorda  i predi  di  Cicerone, 
e nel  medio  evo  le  rorlifìcaziuni  dei  Frangipani;  e 
i campi  ul  di  sopra  sono  lutti  pcrinimmcnso  irallo 
impaludali  dal  lusso  del  Quinto,  dal  flumc  Fogli- 
no, e verso  la  via  Appia  dal  Ouine  Lanurio , dalla 
.Astura,  dal  fosso  della  Retarola  , e da  un  lungo 
(rullo  del  fiume  Antico;  a)  di  là  di  Astura  una  lun- 
ga catena  di  lagiii  delti  altre  volle  Salurac  Palus, 
che  dalla  torre  di  Foce  verde  si  cslcndc  sino  alle 
falde  del  Circèo.  Il  più  vasto  di  colesti  laghi  è 
quello  di  Fogliano:  seguono  gli  altri  tre  di  mino- 
re estensione,  cioè  de’ Monaci,  di  Caprolacco,  e 
della  Soressa,  sulle  cui  spiagge  oggi  dcscrlc  e pe- 
stilenziali dicono  esservi  siala  una  abitazione  di 
campagna  del  molle  Cuculio.  Qualche  sparuto  ca- 
po vaccaro  ricoperto  di  pelle  , e armato  di  maz- 
zarclla;  lupi  e cignali  che  contendono  i toro  luoglii 
solitari  alle  niandrc  de'bovi  e cavalli,  citc  vi  sog- 
giornano in  islalo  selvaggio  , sono  I soli  obitalori 
delle  ampie  foreste,  che  circondano  questi  serba- 
toi di  mefìtismo.  Al  sud  dei  quali  si  eleva  la  pic- 
cola montagna  di  Circe,  enorme  massa  calcare,  in 
mezzo  ad  un  suolo  tutto  all'intornu  alluviunarc.  Il 
Itnrgo  di  S.  Felice  sulla  velia  della  montagna,  e 
forse  sulle  rovine  d'uria  famosa  cillù  dei  Volsci,non 
contiene  oggi  che  830  abilanli.  1 quali  per  la  ele- 
vazione e vcnlitazionc  del  loro  domicilio,  sono  i 
soli,  in  mezzo  a oucsto  vastissimo  regno  della  feb- 
bre perniciosa,  che  ne  vadano  immuni.  Fornireb- 
be questo  fenomeno  una  prova,  oltre  quella  della 
elevazione  dei  suolo,  che  i terreni  calcarci  manca- 
no d'uii  cleiuenlo  geologico  a confronto  de'  vulca- 
nici, per  la  produzione  della  pcruiciosa. 


(f)Tournon,  V,  i.  pog.  117. 

(2;  Touruoo.  Op.  cit.  Vul.  I.  p.  M5. 


CAISK 

CAPITOLO  Vili. 

COUTUfL'AZlO^IC. 

I Rechiamoci  ora  alla  parte  opposta,cioè  a lerait- 
• te,  nella  vallala  del  Sacco,  ad  esaminare  la  estert- 
;.sìonc  della  endemia  nelle  città  priiieipali  da  che  è 
popolala.  Da  Lugiiano  a Ccpraiio  sopra  una  esten- 
sione di  80000  metri  si  estende  questa  vallo  chin- 
su  a levante  dagli  Appcnini,  dai  Lcpiiii  aH'orienlc. 
Qucslc  due  masse  dopo  Vulmonlonc  danno  il  ca- 
ralterc  geologico  di  calcareo  a <|ucsto  suolo.  Non 
ostatile,  siccome  aM'owcsi  e al  sud  furonvi  erulla- 
zioiii  di  vulcani  spenti,  dei  prodotti  vulcanici  slra- 
tifìcaiio,  insieme  con  sorgenti  d'acque  minerali,  il 
piano  d'Amigiii  e i contorni  di  Ferentino.  A Frosi- 
noiie  il  suolo  è argilloso,  mescnlnto  di  sabbia  , e 
conlenciite  delle  masse  digrè,  le  di  cui  elevazioni 
rendono  il  suolo  ineguale  e spesso  avvallalo,  .bu- 
gili, Ferentino  e Prosinone,  sono  le  prime  e piu 
ragguartievoli  citlà,  che  trovinsi  sparse  iii  colcslo 
suolo.  Aiotri  e Veroii  lenguiio  la  natura  calcarea 
deirAppciiino. 

Anagni,  la  prima  delle  cillù  salurniiic  che  s'in- 
conlri,  metropoli  dc’fcroci  Emici,  celebre  pel  ma- 
Iriinonìo  d'Antonio  con  Ctcopaira  dopo  il  ripudio 
di  Fulvia,  ha  un'aria  poco  salubre  , anzi  mefitica 
ne'incsi  midi;  il  che  deve  atlribiiirsi  alla  pianura 
sottoposta,  tenuta  dagli  Aoagniui  allo  stesso  siste- 
ma di  grande  coltivaziODO,  come  l'agro  romano. 

R Les  collivateurs  en  lassés  dans  la  vilTc:von(  chcr- 
(I  cher  cliaqucjour  icur  travati  à uno  grande  di- 
K slanco.Triste  fruit  des  gucrres  qui  si  longlcmps 
a Olii  ravagc  ccs  conirécs,  et  qui  onl  habitué  à ne 
a Irouvcr  de  securilc  que  dans  le  villcs  n (2). 

A Ferentino,  l'Ertiico  Baluardo  dove  fui  primo 
medico  nella  mia  età  di  23  anni  per  tutto  il  18IS; 
sebbene  ni'iiicoiilrassi  nel  dominio  della  pctcccliia- 
ie  che  luUora  vigeva,  ncll'atiiuiino  di  dello  anno 
v'iiicoiilrni  molle  e molle  inlermiUcnli,  e non  po- 
che perniciose.  .Attorno  a quelle  mura  ciclupec, 

; dove  i Fclasgi,  i Romani  e i fioii  costruirono  I'  u- 
no  dopo  t'allro  nel  passaggio  dei  secoli,  non  vedo- 
vatisi per  quarta  costruzione  che  le  case  dei  miseri 
popolani,  e le  mura  di  qualche  chiesa  dedicala  al 
Dio  consolatore  dei  discendenti  d'  un  popolo  che 
non  è più.  Allumo  a qucslc  mura  non  più  l'urlo 
gnerrioro  e lo  strepilo  dcircriiico  acciaro,  rompo- 
no li  silenzio  aniicu.  .AUunio  u cote.sic  unirà  , io 
cercala  le  sorgenti  del  mclliismo  di  Ferentino,  e 
te  Irovìivn,  insieme  col  Cucchi  da  Fumoiie,  e col 
Lancisi  nelle  molle  acque  stagnanti  che  le  contor- 
nano,le  quali  rendono  ric'inesi  caldi  non  mollo  sa- 
na nemmeno  la  città  di  Frositione  , sebbene  cuii- 
tornala  da  migliore  e più  attiva  agricoltura. Di  que- 
ste tre  citlà  parlando  il  Lancisi  dice:  a llarnni  au- 
n lem  coeliiin  minime  insalubre  esse!,  nisi  noxiis 
1 lente  decurrenlium  aquarum  t Ulnviis  per  acsla- 
K lem  saepe  sacpius  inflccrciur  (3).  Tra  queste 
acque  il  rio  di  Tufaiio,  di  cui  esistono  Irucce  d'un 
antico  alveo  nei  Campi  Ariagnini,  portatore  coiti 'e 
di  multa  acqua  e inolio  limo,  in  cerli  anni  nella 
stagione  esliva  ingrossa  ed  allaga  e impaluda  i luo- 
glii  a lui  prossiuii.  Ln  antico  proverbio  puttulurc, 

(3)  De  QUI.  palud.  cOluv.  lib.  2.  e.  1. 
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proprio  ili  (|uC5ta  rrgiuiic,  tacciuvii  <riiiroiiiiii  uno 
Piagno  siluatu  o puoii  ilislaiiza  ili  Km-iiliiiu  per 
raccurrc  le  Di'ijuc  nocive,  ilei  ipinle,  nccoiitlo  che 
nllealaiio  gli  avnnii  il'una  aulica  elooca,  I Romani 
Kilill  avevano  pruvvcilulu  alla  saluto  Hi  (|uolli  alii- 
lanli.  Questa  paluHo  è della  Scrufliio,  la  i|ualc  pe- 
ri iHlicamoiilc  gunllava  c si  dilalava.cil  allora  aininor- 
luva  le  circoslunti  conirade  ■ i/iwiiHo  eace5cro/lna 
atterza  Anaijni  e smezza  f'erciUùio.ClcincnIe  XI, 
ristorando  la  cloaca  riapri  radilo  alle  acque  dello 
Scrollilo  nel  nume  della  Campania, dello  Tliclele. 
V "hanno  poi  iiell'ernica  terra  olire  alle  due  iiomi- 
iialc  altre  sorgeuli  clic  sono  soirorosc , come  lo 
scrolìnello,  la  fonlana  oicnic,  il  bagnaloio  u il  bi- 
eipile,  roiilc  pariineiile  sullureo  cTic  sorge  dalle 
viscere  del  Uonlc  Kailicino.ilallc  quali  le  Ire.  men- 
loialc  cillà  desumono  la  nial'aria.  Veruni  Vruatiio 
/■’erentinuin  ed  Anagnia  virulenti  aeris  damna 
muoiiine  seiUiunt  (1).  L'epidrinla  di  febbri  perni- 
ciose che  devastò  questi  luoghi  nel  1701),  descrit- 
ta da  Cucchi  e Lancisi,  fu  allribuila  da  qucsl"  ulti- 
mo agli  allagamenti  e ristagni  prodotli  dalle  acque 
nienluvale.  a Ciim  igilur  picracquo  omnes  sub  au- 
a slalcin  anni  1709,  copiosius  atque  liccniius  suis 
a ex  fonlibiis  cruinperciil.pruinplius  cliam,  ac  lar- 
a gius  extra  proprios  alveus  reilumdaruiil,  inque 
a campos  elTusae  tuin  deprehensas  segetescnecue- 
a rulli  luin  aereui  luorbosia  scmiiiibus  secunda- 
a runt  (X'.  s 

A Veroli  e Mairi  sonori  pure,  benché  in  minor 
ninnerò,  febbri  iiilermillenti  c perniciose  nella  sta- 
le. Mairi  è allo  stesso  grado  di  latitudine  seconda 
lloscowich,  di  Anagni  c Krosinonc  (3),  cioè  a gra- 
di il,  ed  ha  gli  stessi  calori  estivi.  Trovansi  anche 
nella  pianura  di  A'eroli  a Casamara,  e nelle  vici- 
iiaiixc  di  Mairi  delle  produiioni  vulcaniche.  A po- 
ca disianza  dall'alto  monte  Renderara  a dell"  infe- 
lice villa  di  Collepardu  è ancora  apcrlo  un  cratère 
di  antico  vulcano,  conosciuto  sotto  il  nome  di  Poz- 
zo di  Antullo. 

Il  bitume  detto  Pece  di  castro  che  si  cava  sui 
iani  di  Frosinonc  al  nord  del  liumc  Sacco  : altro 
iliinic  coiigcnero  nelle  vicinanze  di  Trisulti:  la 
marna  particolare  che  si  trova  a Casaniare  lungo 
le  sponde  del  flumc  Amascno,  che  come  il  llume 
Lete  annunzia  a due  miglia  di  disianza  I'  obbliu  a 
cui  si  sono  assoggettali  i taciturni  Trappensi  : la 
Lava  di  Vcchicna  scoperlavi  dal  naturalista  Spado- 
ni (i):  infine  il  pepcrmo,la  pozzulana  che  veggon- 
si  pure  nella  pianura  .Vnagnina  , alleslanu  anche 
i|ui  razione  di  spenti  fuochi. 

Uopo  il  lillorale  e la  vallala  del  Sacco,  per  com- 
piere il  nostro  esame  di  questa  meridionale  ed  ul- 
tima regione,  comienc  ricondursi  sulla  via  Appia 
da  Vcllciri  segucinlola  sino  a Terracina. 

Vclleiri  eillà  di  9X00  abitami,  posta  sopra  una 
lava  tulcanica.va  soggetta  ciiiincnicmcnie  alla  cii- 
demia.ll  monle  Arlennsio  le  loglic  i venti  nel  nord. 
I soli  australi  vi  hanno  dominio.  Queste  umide  me- 
teore vi  aumentano  il  mclilismo  per  modo  che  vi 
sono  degli  anni,  che  nella  siale  e neiraulunno. tall- 
io vi  cresco  il  numero  dc'fehbricilanli,  ch'essa  ha 

(t)  Cocchi  a Fum.  E|iistol.  Laocisio. 

(Xj  t.amivi  0)1.  rii.  |t.  A3i. 

(3)  Ile  liner.  Ev|ied.  Sjnops.  1733. 

(t)  Vulcani  s|iciiii  del  Lazio.  Macerala]  180'i,  |isg. 
133.  l’retcudc  lo  S|>adoih  r'ie  le  |>irlrc  che  lasi  cauo 


bisogno  di  domandare  a Roma  di  modici  iu  aiolo 
dei  Ire  residenti.  Disccndendu  da  Vclleiri  incoinin- 
cia  il  piano  della  pestilenziale  atmosfera. 

Cislorna,  ultimo  paese  abitalo  da  pochi  infelici 
per  lo  |>iù  III  preda  della  febbre,  è posto  sopra  un 
lerrciiu  che  al  iiiezzogiuriiu  è piallo  . argilloso  , u 
sovciile  ricoperto  d'acqua, di  cui  un  Icllo  di  roccia 
calcare  impedisce  l'assorbimento.  Slannole  iillor- 
110  molli  pascoli,  qualche  bosco,  c il  vasto  terrilo- 
rio  di  Serninncla,  trailo  di  paese  solitario  ed  iii- 
fello,  al  di  là  del  quale  comincianu  gli  slagni  del- 
la Tciipia,  che  sono  come  I'  altro  della  immensa 
palude  l’uiilioa, 

CAPITOLO  IX. 

COSTISCAIIOSI. 

Probabilmente  l'aulica  Pomezia  capitale  dello 
cillà  Volsche,  che  in  gran  numero  eran  sparse  per 
queste  allagale  pianure, dette  loro  il  nome  di  Poinp- 
Imc.  F siffatto  allagamento  prodollo  dalle  acque 
nuvinlili  e meteoriche,  raccolto  in  un  gran  bacmu 
di  91130  lese  di  circonferenza  dovellc  seguire  di 
leinpo  in  tempo  che  il  mare,  che  prima  eslendeva- 
si  Quo  al  munte  Spina,  veniva  accdmiilando  arene 
e formando  delle  dune,  che  oggi  si  veggono  este- 
se da  capo  d'.Vnzo  a Terracina,  ed  elevale  da  10  a 
20  mciri  d'altezza.  Il  fondo  marina  delle  paludi 
venne  scoperto  da  Scaccia,  al  quale  pur  si  ilebho- 
110  altre  inicrcssaulissime  osservazioni  sul  suolo 
aulico  Puntino.  \ 22  metri  di  profumlilà  si  presen- 
tò un  banco  di  conchiglie  e di  arena  e piante  ma- 
rinCj  situalo  sullo  un  Icllo  d'argilla  c ih  lurha:  si 
Irovo  che  la  pendenza  del  suolo  era  dairowesl  al- 
l'est, e che  dal  Circèo  ai  nionli  Lepini  la  sua  prò- 
fondiU'i  si  andava  aumcnlaudo.  Così  la  formazione 
del  golfo  viene  ad  essere  esallamcnie  spiegala  , e 
come  esso  abbia  potuto  guadagnare  un  livello  su- 
periore a quello  del  mare.  Cosi  essendo  sialo  da 
lui  trovalo  il  livello  prinillivo  ilcH'anlica  suolo |>on- 
lino  a un  meiru  e 30  ccnlimelri  aldi  sopra  del  fon- 
do del  mare  a 18000  mciri  di  distanza  dalla  sua 
riva,  si  conosce  come  sia  stalo  sempre  insiinicien- 
le  questo  livello  per  lo  scolo  delle  acque  che  in- 
gurgavansi  nella  pianura,  c si  può  quindi  conget- 
turare come  sino  dai  tempi  dello  cillà  Volsche  si 
duvelleru  aprire  c nianlenere  canali  per  il  devia- 
meiilo  delle  acijuc  e il  disscccamcnlo  dei  bacini 
impanlanali.F  nel  vero  la  storia  ci  addila  che  quan- 
da  Ap|iio  costruì  la  grande  strada  che  tiene  anchu 
oggi  il  suo  nome,  sebbene,  come  noia  il  Mccolai, 
trovasse  il  suolo  abbastanza  cousislenlc  per  lungo 
Irallo,  nondimeno  ((uando  fu  alla  rocca  Fcronia da 
mollezza  d'un  suolo  palustre  lo  costrinse  a devia- 
re dalla  rolla  linea  onde  evitarlo.  Dopo  la  distru- 
zione delle  città  Volsche  operala  dal  Tarquiniosc- 
condo,  la  palude  si  allargò  di  nuovo.e  Celcgo,ver- 
so  la  line  del  sesto  secolo  di  Ruma,  fu  il  primo  che 
ne  operasse  il  disscccanienlo,  onde  vi  si  poterono 
erigere  nuove  cillà  o stazioni  che  furmano  la  secon- 
da epoca  del  suolo  Pontino  abitalo.  Nondinienu,so 

l'anttco  tratto  della  via  loilina.anai  sono  scoperta  nel- 
la rosi  della  strada  dc'cavatli,  rhc  da  Frusmnne  con- 
duce a Maedauo,  sieuo  della  stessa  natura  della  lava 
di  Ticcbieua. 
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nd  unta  (Ielle  2!!  Yolsolie,  che  ivi  erano  per 
lo  itiminxi,  ({nelle  lacune  non  turonn  trovate  da 
Appio  iiiUe  (‘oiisisieiiil  (•'>tialnientc,  tanto  meno  il 
(Imevrmo  (?>serc  dopo  le  prusciugatiimi,  c i devia- 
menti  delle  :n  (pie  upcralìvi  da  Celego.  K lo  sialo 
paiiislre  s'accrelihe  di  più  (piando  le  guerre  civili, 
0 le  slranieiT,  dishdsero  i Uornani  dall' aUcnd(?rc 
allo  idrauliche  nece.'^arie  operazioni  atlorno  al 
snido  Guidino  Cusirchè  (pesare  progellò  dì  ridurle 
allo  stalo  aulico.  Marco  Aulonìo  a tale  (dT(dto  volle 
dislrdmirle  al  popolo.  Anguslu  Tu  cosireltu  riapri- 
n5  il  canali;  che  co-leggiava  la  via  Appio  rcudeii- 
dolo  iia\iga(»ile.  (>uu  lidio  ciòt  che  il  suolo  rìca- 
desse  sfiiipre  nel  suo  sialo  paludoso,  lo  prova  la 
H'  cr.vi:à  die  ebbero  .Nerom;  c Trajaiio  di  rialzare 
l;i  \ia  Appia,rliC  si  erauolabihmnde  depressa  sopra 
(111  Mudo  eoinpresMbilc.  Dopo  di  che  la  grancata- 
slmrc  dell'  impero  romano  Iramenò  anche  seco 
ijm'lla  ibdle  Imuincn/ioni  ponlinc  duo  allora  so- 
slemde.  Ma  anche  nel  regno  de’ Barbari  fuvvi  la 
gran  iiieidc  di  u.ti  ile  che  alle  paludi  Bonline  portò 
•piclli  sguardi  e ipielln  nUniziniic  , die  forse  da 
illi  non  iiierìlarouo  i moimiiu'idi  piu  pr(‘gcvo!i  de- 
gli croi  elio  egli  aveva  contjuisinli.  Tu  per  ordine 
di  'IVodorico  che  Cecilio  Uccio  intraprese  di  nuo- 
vo il  dissoircanionlo  di  (juelle  rive.  Ua  Teodorlco 
ili  poi,  sebbene  Bonifacio  Vili,  c Cuiislo  111,  (jual- 
elio  uperazioiio  vi  ordinassero,  coiivìimio  discende- 
re lino  a l.eonc  X,  per  riconoseervi  prodottosi  di 
nuovo  t'impahidaiiieiilo  e fallevi  cose  degne  di  ri- 
eorilatiza.Kii  a ({U'*i  lompi  che  il  eeiehrt;  (ìio. Scolli 
apri  il  canale  dello  porlalore  di  Badino.  SiMo  V,in 
apinessn  vi  ai>rl  l'allru  che  da  lui  prese  nome  . e 
eu.-i  si  seguirono  le  prime  tracce  di  (piei  nuovo  dU- 
seccamcnlo  clic  doveva  poi  in  seguito  render  glo- 
rioso il  l'ontelicato  di  Pio  VI  Più  di  qualtro  quinti 
di  len  a furono  lolle  per  (|iie>la  granile  uperazìone 
airimpero  (Idb;  acque  slagn.inli,  c date  alla  più 
vegeta  eoliura.  Oncsii  luoglii,  elle  noti  rciuicvano 
nel  1770  Ira  la  Camera  c la  famiglia  (ìaelaiii  che 
soli  !PMKKI  juT  il  dirilli»  di  loe.azioiie  delle  pendio, 
nel  \VH,  dopo  la  grand'opeiM  di  Pio  VI,  seppero 
dare  ima  entrala  anima  di  franchi  S'MldOA.  e lepo- 
jmhuìoiii  pios^inie  di  Terraciua,  di  Pipenio  e;  di 
S'zzc  provarono  subito  ini  notabile  accreseimcnlo. 
l/operu  di  Pio  M era  sul  niiiilu  di  nlliin:irsi,4)iian- 
do  egli,  ilopo  la  morie  del  Rapini,  aveva  già  ndol- 
lato  il  saggio  partilo  del  Pussegu  e del  ) lei  , cioò 
di  eundollare  lulle  le  acque  superiori  delle  paludi 
7>er  la  via  la  più  corta  al  mari' , valendosi  del  fa- 
inoM)  eanale  dello  Ibo  Martino.  Ma  i IVancesi  Ìii- 
v.i.-ei>»  Roma  in(|ii<d  b iiipo  c Col  sospendere  ipie- 
sla  ulimia  (qM'razioiie  recarono  danni  iucaleol.ilu- 
b.  r.  ecHaroiio  poi  di  farsi  vedere  come  invaghiii 
del  buon  e.silo  deirimpresa,  slabillrvi  ctmtniìssioiii 
tentare  di  scoprire  errori,  difelli,  e ripmidereiii 
mano  l iinprcsa,  unde  arrogarsi  la  gloria  clic  liitia 
era  degriiigegncri  ilnliani.  (ili  studi  profondi  dot 
Mniifiedi,  d(d  Boscowiek,  del  Rapini,  e le  loro  ini* 
meo<e  fallelic  proleiiUeva  arrogarsi  il  sig.  Prony,il 
'piale  nulla  nvcmlo  mai  fallo  di  cmidiideiile.  sen- 
za il  consiglio  0 l'opera  del  imslro  celebre  .^cac- 
( ((I,  si  ridusse  iiiniie,  dopo  circa  due  anni  di  con- 
sidcrazioiii  cd  esami  sui  lavori  dei  no-lii  ilaliani,a 
iiaiilarsi  di  comporre  un  libro  sulle  paludi  Poiili- 
Jic,  die  lum  è altro  dio  un  ragguaglio  di  ciò  clic  pi  i - 
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ini  di  lui  ora  sialo  operato  da  noi,  e nella  parie 
storica  tutta  <piaula  non  ù die  la  copia  fedele  del- 
ta opera  ebilioraligdma  di  .M.  !Siccolai.  Riattare  l(v 
diglm  ddrAm.izeuo,giù  costruite  dal Bipini, aprire 
un  niiovocanalcìnlerniediotra  la  linea  Piaela  base 
delle  moidiigne,  opera  che  fu  tutta  dirella  c co- 
struita iusi«'im‘  col  famoso  Ponte  dal  celebre  il;i- 
liaiio  Scaccia,  ecco  le  faccende  es(‘guite  sotln  lo 
impero  di  una  nazione  clic  vorrebbe  dividero  con 
noi  la  gloria  did  bniiincaineulo  del  suolo  Pniiiiuo; 
quando  Invece  dalla  sua  liivaùouc  ripeb'r  deve  I I- 
lalia  rimmciiso  d nitio  dhm'opera  non  comploLi, 
di  un’opera  di  die  il  sob»  comiiiciamenlo  cchcgge- 
rà  a tutta  lo«!e  imslra  nc’scculi  avvenire,  c i poste- 
ri imparziali  non  dimciiliclicramm  la  funesta  ca- 
ghme,  die  nc  arrestò  in  sui  meglio  il  progresso 
ed  il  lermìne. 

(ìiammai  .idimque  complctnmenic  disseccala  fu 
la  palude  Pontina.  I.a  sua  naturai  siUinzioiie  se  non 
si  oppose  alle  opere  di  dtsseccamciUo, mostrò  sem- 
pre facile  il  rinnovarsi  deiriiigorgo  c ristagno  deUe 
ac(|uc  e del  limo,  c fu  sempre  insieme  necessario 
che  I canali  api*rli  allo  scolo  di  delle  acque  fossero 
iiellali , c cori»u-rvali  per  «porazlorii  idranliclie  in- 
cessanti. Le  (piali  ogni  ijiial  volta  che  Io  diverse 
forlimc  dei  pubblici  reggimenli  le  Irasaiidarono  , 
l'Idra  palustre  rinrodns.se  le  sue  leste  , e accrdibo 
il  suo  Baio  peslimro.  I.'immoiisa  pianura  Pontina  , 
se  ne  logli  gli  cdilUi  di  Ponte  maggiore,  di  Alesa  , 
di  Rocca  di  Rume  , del  foro  Appio  , c di  Tor  Irò 
ponti,  comiim|ue  restituita  in  gran  parte  alia  sua 
antica  fertilità,  è ancora  mclliica  c deserta.  I.n  pn- 
ca  gente  die  vi  stanzia  mostra  nd  pallore  dell’  a- 
spello  e nel  venire  lumcfatlo,  cli'essa  abita  ancori 
india  regione  delle  febbri , c di  un  miasma  che  si 
dilTonde  a liilli  i paesi  circostanli. 

li  bmdo  delle  paludi  Pontine,  come  vedemmo,  d 
inarilliino  condiigliarc,  al  di  sopra  did  quale  l'b.i 
uno  strato  di  argilla  e di  torba,  ed  es-(Midovisi  d i 
tempi  remolissinii  scaricali  Bumì  che  provcmvam» 
o traversavano  monlagnc  vtitc.niidie.  vi  ha  mesco- 
lanza eziainliodì  qticsia  maiiier.i  di  lerrern. 

Tolti  c.oiiosemio  come  Terradna.qimsl.i  patria  di 
(ì.i!b:i,  ad  onta  della  bella  sua  forma  a gui>:i  d'  an- 
lil(‘ulio,  sulla  riva  del  mare,  e di*'  pubblici  cililì/.i 
fallivi  erigere  da  Pio  M,  e delle  Iraece  veneramlc 
degli  iiiitidii  abbdiimeiili  fallivi  da  Appio  (’.liuidio, 
d.i  Augusto,  da  Trajano,  d.i  Aolotii  *.  e d.i  Teoilon- 
ro.  ilove  eome  sull*'  .'^piaggi*  dall’  \nVica  vedi  ve- 
g(‘l.ir('  1.1  palina,  gli  ar.mcl , il  mirto,  Paloc.  i eac. 
ii.  le  juccU*’.  è tuttavia  povera  e >popolala.ll  g«»ir«i 
IMUtauoso  tlell'aiiiic.a  Ibuiie/ia.iioii  al  loltu  piosciu- 
gaio , le  cuiilra>la  ancora  per  la  Mia  viciuuii/a  i 
v.mtaggi  eh('  ell.1  polrebbu  irarre  dalia  ferlìlirà 
ilcil(‘  Mie  teiTi*,  e la  spernu/.a  di  e^<ere  restituita  al 
S'io  nativo  sp!ciidor«Maois  Ic.v  C/pds  ttn  moonis 
«ir  coulrt;  b i/oiicfrnl  res  felle  «(bui- 

roMr  imfure  s<'iufWc  ne  comrir  de  /Teiira  qoe 
l»;)Hr  eu  parer  bi  lombe  de  .•«‘es  habUam  (IJ. 

Ba  Terracina  vuleiido  rìr^alire  alia  parte  orientale 
della  via  Appia  , on  le  ricercare  il  domini»  della 
marurin  e della  perniciosa  per  I piiOM  che  sono  si- 
tuati 0 alto  falde  d(;'  monti  che  citcundano  il  lago 
Pontino,  o nelle  valli  die  sono  ira  essi  per  lo  più 
: iiliraver.sale  dairAuiar.ein  c d.ittTlTeute,  si  coiifer- 
ma  viepiù  quanto  dalla  ..qmsizi'uic  bu  «pii  faBa  de 


(l)T  •urinii.  Op.  cil.  p.'jr  Idi» 
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gli  alili  luoghi  ih'l  iliparlimrulo  dì  Uoma  si  può  a- 
^t  voliiìciilc  (Icdiirrr;  tale  a diri! , rito  i luoghi  si- 
tuati in  ullo.  troiiu';>;/.o  u folte  piniiinginni,  vmiiU- 
ii,  e i:irt:oii<l.iU  iiirintoriiu  dalla  ru>l  drlla  piccu/u 
n>//ura.souo  i inruu  ìafrilL  Audic  f{ut‘sto  hrcic 
trallu  di  pncAO  biignaU»  dai  suddrili  duo  liiimi.t  lic 
l isalemlo  U \ta  Appin  >iuo  a Curi  si  otoiido,  pre- 
senta iiucnIo  osoiiipio.  Suimiiiu,  situala  non  in  allo 
sul  monte  <ti  Fato,  ma  in  imu  dolio  suo  gole  le  più 
selvagge  : MatMua,  Uocca  tìorga,  e Hocra  Secca  in 
poca  uistaiua  dal  nioule  CacuniOt  ed  ole\alo  e di- 
fese dalle  esalniimii  del  piano  : Ctirpinelo  . siliintu 
Ira  i inolili  di  Scidcna  d' asino»  Cnprco,  e Cacume 
hanno  assai  minor  nuincru  dì  feburi  niiasinaticlic 
che  non  Pipcrnu»  Prossedi»  S.  Stefano»  S.  Lorenzo 
e Vullccnisa  (1)  , situali  per  lo  più  nelle  vallee.  K 
la  ciil5  di  Sozze  , per  essere  situala  alla  estrcmiiii 
occidentale  della  cresta  cnoutana  » e per  avere  di- 
nanzi a se  lutto  aperto  rorizzontc  Pontino  c'si  può 
dire  la  più  iafetla  de*  paesi  suimomiuali.  iNon  cosi 
i^ri.  Norma,  Bascìano  , Bocca  Massima  , e Monte 
rorliiio.  La  elevazione  e le  boscaglie  che  rircondn- 
iio  colesti  paesi  li  rendono  meno  insalubri  » e la 
perniciosa  non  vi  sì  incouira  si  di  rrc(|uciitc.Airnp- 
posto  in  una  valle  al  nord  del  pendio  orddenlale 
dei  niuiiti  Lcpiiii  trovasi  l'infelice  paese  detto  Giu- 
liano» dove  e per  la  bassa  sua  posizione»  e per  un 
)*riis»iino  cratere  vulcanico, ora  pieno  di  ac«|uc  im- 
pure » veggonsi  le  febbri  Ture  ogni  unno  di  estate 
^lrago  la  più  feroce  e miseranda  di  iiue*puvcri  abi- 
Unli. 

CAPITOLO  X. 

U'OCIII  l!fSALL8ai  DETTRO  HOMA. 

Il  colle  Palatino,  su  cui  Bomolo  piantò  le  prime 
fund.iiiu-iila  della  riM;i  » era  pur  quello  elio  gli  aii- 
lir}iìs>iini  Aborigeni  dovettero  abbandonare  come 
PI'osaìiuo  ad  una  vasta  palude, come  coulorunioda 
pesliU'iilc  regione»  e su  cui  era  un  tempio  alla  1 tea 
Febbre  cunsecrolo.  K benché  ii  resto  (Iella  atilicu 
Homa  fosse  la  maggior  parte  cdifìcnlo  in  sui  colli; 
hcncliò  TarquUiio  Prisco  e Marco  Agrip|ia  asriu* 
gusscrn  tutti  i hossì  luoghi  piuilaiiosi  della  città  ,* 
benché  si  lasciassero  e si  cunsecra^sero  hoschi  do- 
ve era  più  mestieri,  si  costruissero  aqiiedotli  ed  e- 
mi>s:iri  niagiiiflci  » si  sorveglinsso  di  continuo  alla 
polizia  iiilorna  della  città  ed  a quella  del  IcUo  del 
Tevere,  ed  utlro  simili  cure  si  ndopnisscro;  queste 
cure  medcsiino  provano  e cunviucono,  che  In  città 
per  la  sua  siluazioue  geogralica»  per  la  quaiilà  iii- 
iima  e supertlciule  del  suo  suido,  per  le  acque  che 
1.1  seomum  , è stala  sempre  suggella  a ó^t^gui  e 
impaludamenti  u innondazìoni  » le  quali  col  clima 
caldo  iiieviiabiic  sotto  cui  è silunta  , lioimo  dovuto, 
sciiipre  costituire  uiiu  delle  prime  naturali  sorgenti 
del  iiiefìlismo  dì  Buina  aulica. 

Ne*secoli  clic  seguirono  la  sua  fundazionc  , Bo- 
ma  andò  sempre  a soOrire  più  gravi  delcrioramcnli 
md  suo  fiiiiia.  Le  materie  putrescibili  miinialì  e 
vcgriabdi  rinnstc  stazionarie  per  (dù  di  2U00  anni, 
<*  «Tcsciiite  sempre  in  quantità  ed  in  volume,  deb- 
bono senza  dubbio  aver  contribuito  a renderò  più 
deletèri  i miasmi  del  ano  suolo  palmluso.  l.n  Iras- 
iiirjnzj  iieiiii  t»olizia  saiiilaria,  dell' agricoltura,  le 


guerre,  le  drinoliitohi,  e l' essersi  ridonigli  abiliiii- 
li  della  tnodernn  Buina  a idifìrurla  quasi  lutia  nel 
niano.  Udclié  le  rminonze.  Iramie  i)  Ouiriiialerd  li 
Viminale,  sono  oggi  derelitte  e ingombre  da  otln- 
glìe  V da  vigne,  ncrretibero  le  condizioni  dell*  aria 
calUva,  e lo  squallore  di  una  mciropoli,  che  fu  già 
signora  dell'  universo.  Taluni  scrissero  e scrivono 
sulle  cagioni  della  maTaria  e proposero  più  o me- 
no saggi  dìvìs, unenti  onde  recarle  qualche  rimedio. 
Tra  questi  io  porrò  da  narie  i panegiristi»  die  pur 
non  ne  mancarono , ed  anteponendo  a tutti  gli  al- 
tri il  Doni  e il  Lancisi,  di  questi  varrmmni  per  jii- 
dicaro  dove  dcnlro  Boma  i luoghi  sieiio  insalubri , 
e dove  per  coiisegucnzu  più  spesseggi  e inferociKa 

10  endemico  malaUla. 

Gio.  Ballista  Doni  candidamente  protesta,  1*  aria 
di  Iloina  ersero  iiircll:!;  ma  dove  gli  edilìzi  e le  abi- 
tazioni sono  più  fullc  ivi  si  conduce  una  vila  cosi 
aliena  da  mnlidlle  veniacotc  come  in  qualsia  altro 
luogo.  In  prova  di  ciò  . egli  dice  , ove  tu  li  scosti 
alquoiilo  dnirabilalo  li  senti  subito  1.1  testo  grave» 
e sembra  che  il  gmu  Padre  Tebro  li  conncebi  il 
suo  tridciile  airoceipile,  e lì  insegna  fìiicbé  non  U 
abbia  proslrallo  a terra  febbriciianle.  Il  colle  Ooi- 
riiialc  per  csempio.sulln  sua  sommilà  gode  di  buon 
aria  : aiTot^poslo  gli  orli  e lo  vigne  norie  verso  lo 
Inrinc  di  Diocleziano  e I*  emissario  deiracqua  feli- 
ce, non  si  abilano  senza  pericolo, nò  senza  perìcolo 
vi  si  pernolla,  e qiiest.'i  pcrnìcie  atmosferica  si  au- 
menta quanto  più  si  va  verso  le  mura  e verso  Porla 
Noino.uiana  , o Pia.  Che  anzi  entro  Boma  stessa  a 
brevissimi  iniervaili  troverai  aere  sano  e mal  sano. 
Nel  medesimo  Quirinale  declivio  quel  lato  elio  guar- 
da il  sud  e verge  all’  I-'squilino  è in  voce  d’infeiio. 
Airopnostu  ijiiel  blo  che  giuirda  il  solteiiirionc  e 
verso  l’orla  Snlara  é riputato  sienro  e saiiibre.  Si 
può  quc.Mo  in  genere  stabilire,  clic  que'luogliì  do- 
ve spesseggiano  le  abilazimii , e doiiimoiin  le  altu- 
re, e guardano  al  nord  o all*  est,  e sono  lungi  dal 
Icllo  del  Tevere  sono  più  salubri;  viceversa  qiiellu 
situazioni  disabitate,  basse,  e nelle  convaPi  vicine 
ol  nume,  esposte  al  sud  o airuwcsl  sono  iiieiin  sa- 
lubri. Fra  queste  caiivienc  ammettere»  secondo  il 
Doni,  una  situazione  inedia,  cioè  in  parte  sana  e in 
parte  sospeiin. 

Por  1»  qual  cosa  il  soprallodato  nidore  distinse 
ili  Ire  cotesto  regioni  dcirinterno  di  Boimi.  1.5ohi- 
òerrtimi.  11.  Ì/i'dtoci'{ter  saluòria.  111.  JniniiuOtr- 
rima.  Tra  le  prime  annovera  il  Campidoglio  i-  li 
parie  del  Quirinale  di  sopra  dej^crilla.  DelfKsiiiiilì- 
no  quella  che  guarda  più  da  vicino  il  Viminale  iro- 
vc  Ò situalo  il  tempio  di  S.  Pietro  in  Vinculis  : In 
sommità  del  riiaimicolo,  il  colle  dello  horliiforum: 

11  colle  Cìlorio^  In  posizione  del  Teatro  di  Marcel- 
lo, come  luoghi  ulti  rnollu  abitali , e dove  acren- 
donsi  per  consegnciiza  molti  fuochi  uppnricngonu 
alia  prima  regione.  Fra  i secondi  designa  il  piano 
dì  Campo  marzio,  i colli  che  più  si  dilungano  dal 
centro  della  città,  come  rKsqnilìno , la  più  gran 

arte  del  Viminale,  il  Pulatiiio.  il  Celio,  rAvenliiio. 

ra  gli  ultimi  sono  da  annoverarsi  la  pioniira  delta 
Boma  antica,  che  oggi  è senza  abitazione  e sparsa 
di  tumuli , di  fossati , di  innrcrie  , di  stagni  » e ira 
questi  I più  detestabili  sono  quelli  che  guardano  il 
Tevere  ^ o che  sono  comnlbli  e sireMi  all*  intorno 
dai  culli  ; e tuUa  la  regione  del  Circo  Massimo  si- 


(Q  T*'urn«'it.  Ani  drlla  cOH-ri/iauo.c  sialo  fisico  al-  (uilc  delle  popol  Ji  Roma. 
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luaii)  ini  il  Palalino  e rAvcnIino,  r (utlo  quel  cam-  snniinrio  che  Io  animava^  come  abbiamo  sunerior- 
fin  che  giace  Ira  l‘ AvciiUno  , il  Tevere  , e Porta  monte  nccrnmilo.  r Seti  hacc  oadem  regio  (diceva 

e eqli  ) udmodum  facile  ad  ontlquam  ucris  infa- 
1!  Lancisi , tutto  inienio  a promovcrc  In  poìiiia  « miam  redire  pniest,  si  studium  purgaridarum  la- 
medica,  ad  animare  i pontcfìci  a seguire  resciopìo  tt  runanim  et  fossariim  omillalur  quem  sane  casum 
dei  Cesari,  nel  parlare  delKaria  inlerna  di  Poma  , « iiosipsi  siiperioribus  annis  vidiinus  et  deflcvi* 
doveva  portarne  la  naturale  possibile  salubritìl  ad  e mus  (3)  ».  t)al  che  liuto  si  può  inferire,  che  nei 
un  punto  fors'  onchc  esagerato , ma  tuttavia  scusa-  quartieri  di  Poma  meno  popolali  vicini  a'  ginriltn/, 
liile  per  il  grandioso  scopo  che  lo  animava. Doveva  nlle  ortaglie,  alle  ville,  alle  rive bassee fangose  del 
far  vedere  che  tutte  le  cagioni  della  insaluhriiù  era-  Tevere,  che  occupano  piò  della  metà  del  suolo  con- 
no pressoché  avventizie,  onde  eccitare  I principi  e tenuto  entro  alle  mura  della  città, siccome  in  quelli 
i governi  ad  allontanarle.  Cosi  egli  avvisò  che  il  niliaceuli  alle  mura  stesseil numcrodei febbricilan- 
Campo  Marzio  fosso  rciiduto  meno  malsano  dallo  vi  è sempre  maggiore,  come  quello  che  è sempre 
fabbriche  creile , e i prosciugamenti  operativi  dui  in  ragione  della  radiazione  terrestre  (il  che  vedre- 
ponlcfici  Leone  X,  Paolo  V,  Innoccnzio  XII,  e Cle-  mo  innanzi  ) e della  prossimità  e quantità  delle  poz* 
mente  Xl,allrcltanto  aver  sortito  la  Valle  degli  Or*  zanghcrc,  della  immondizia, ede'  terreni  limacciosi. 
Il,  ossìa  la  radice  del  monte  Pincio  sì  dal  lato  del 

scitcnlrionc , per  il  Collegio  e la  Chiesa  doi  Greci  CAPITOLO  XI. 

fondatavi  da  Gregorio  XIII , e dal  lato  di  mezzo- 
giorno per  gli  scoli  dall  alle  acque  che  licenziose  iKDAcmi  dzlu  cokdiiiofii  particousi  al  scoio  mlzji 
dal  Trivio  lo  impaludavano , e fattovi  costruire  il  cbovisua  romana  comi  cacsk  orlla  rcnviciost.  * 
fahlipiralo  de  proywj/om/a  do  Urbano  Vili.  Così  il 

Foro  agonale  per  gli  edifizi  fattivi  e le  strade  nper-  Dalla  esposizione  che  abbiamo  fallo  finora  dei 
te, divenute  un  pì.ino  secco  e resliluito  alla  salubri-  tuogbi  principali  della  provincia  romnna  onde  rin- 
là  da  Innocenzo  X.  Le  regioni  verso  te  terme  di  tracciarvi  la  endemica  inalallìa  , o daH'avcr  veduto 
Diodeziano  , e I’  emissario  dell’  acqua  Felice  rese  come  questa  più  o meno  si  manifesii  da  per  liiUo 
meno  insalubri  da  Pio  IV,  aprendovi  la  larga  via  sotto  il  di  lei  cielo,  vogliamo  iniaido  che  non  si  ri- 
ehe  dal  0>driD.ilc  conduce  n Porta  Nomcn1ana,con-  cavi  altro  fuorché  una  semplice  cognizione  empi- 
dotta  da  Sisto  V , dal  palazzo  pontifìcio  sino  alla  fica  del  fallo  slorico  la  quale  perchè  ora  voiiga 
(Ihicsa  di  S.  Susanna.  Altri  papi  in  progresso  edifì*  rm^ssa  in  rapporto  colle  condizioni  particolari  al 
rarono  tempii  e ccnohi , per  r^ti  restituita  quella  suolo  ed  al  ciclo  della  romana  campagna,  le  ande- 
parlc  alla  sahihriià  <(ai  conventi  de’hioghi  bassi  di  remo  riniracciando  per  tulli  quc’priiicipii  medesi- 
llomn,  vi  si  recano  nella  .state  i religio.si  per  respi-  mi.  per  I quali  si  sogliono  nsicumcnie  ricercare  le 
rnrvi  aria  migliore, siccome  ni  tempi  del  Lancisi  so-  diiTerenze  dc'climi  : proponendoci  dappoi, dopo  nn 
leano  fare  quelli  della  Scala  che  da  quello  di  Tra-  quadro  generale,  di  cavare  da  questo  que’  sommi 
slevrrc  Iransferivansi  aH’aliro  della  Vinoria.  Iii.sa-  capi,  che  più  potranno  essere  in  rapporto  col  lem- 
tiihcrriina  era  reputata  In  parie  di  Trastevere  che  è po,  colla  inionsìià  , e colla  natura  stessa  delia  en* 
circa  S.  Francesco  a Hipa.  Ma  le  fabbriche  fnllcvi  demica  malattìa. 

roslrnire  d.v  Clcincnie  .\,  e l’ospizio  di  S.  Micliele  Dì  nessuna  verità  fìsica  possono  aversi  prore  n- 
til  Porlo  «tei  Tehro  erettovi  da  Innocenzo  XII , ed  gorosc  , se  non  quando  un  fallo  identico  è vedufo 
altri  edilizi  rostrnilìvi  dalla  parte  di  mczzomnrno  ed  esaminalo  sotto  la  maggiore  quantità  possibile, 
da  Clemente  XI, resero  quel  luogo  meno  insalubre,  di  rapporti.  (Quindi  lutti  coloro  che  sino  ad  oggi 
Cosirclié  gli  .nssnlutanicnte  insalubri  rcslcrnbbero  hanno  voluto  scrivere  sulle  condizioni  eiiologìche 
il  Circo  massimo  , e la  parie  a mezzogiorno  del  delle  febbri  di  Roma  , o noti  hanno  avuto  in  vista 
Oiiirinalc.  Il  Lancisi  avev.a  avuto  sott'oeddo  dentro  che  le  paludi, o In  intemperie  aimnsferica;  e quindi 
Roma  stessa  esempi  troppo  ronviiicenli  di  quanto  per  non  aver  saputo  calcoiarc  altri  (opografìci  elc- 
esponeva.  I.n  p.ihnic  Celia  proilollasi  nello  valle  | metili  si  sono  smarriti  in  mezzo  alle  molle  e gravi 
Celiinonlann  al  Lalcrano  nacque  al  suo  tempo.  Xc  diflicollà  ed  eccezioni,  che  olTriva  il  suolo  stesso  a 
venne  siihiln  dopo  ima  rerneissimn  epidemìa  di  feh-  | pochi  passi  di  distanza  n quella  verità  che  intende- 
bri  che  egli  stesso  dissipò  fnecndov»  operare  dello  vano  di  generalizzare, e da  ciò  dovevano  venir  fuori 
«Mdmale,  r prosciugando  il  vallo  palustre.  Se  però  giudizio  imperfetli , od  erronei.  E quindi  non  è 
vogliamo  stare  alla  massima  sentenza  di  Plinio, clic  meraviglia  se  resta  tuttora  un  problema  in  clioln- 
nihil  snlvlore  est  ni.n  qund  tolo  anno  solufrre  eia  delle  febbri  di  Roma  quantunque  da  due  mil* 
est  (1).  molti  nitri  luoghi  di  Roma  , cnmiinque  vi  {'01111!  e più  per  molli  dotti  se  ne  scriva  e se  ne  fa* 
sicno  dc'fabbricalt,  sono  pure  infetti  nella  state  e vcllL 

miiraulimno.  Le  tre  basiliche  di  S.  Paolo,  S.  Gio-  Il  clima  fisico  è diverso  dal  clima  aslronoraico.A 
vanni  e S. Pietro  sono  in  luoghi  dove  l’aria  dc’mcsi  costituire  il  primo  concorrono  il  caldo  ^ il  freddo , 
d'ugoslo  0 seilenihre  è decisamente  rtiefìlica  , e il  1 la  siccità,  la  uinidità.la  salubrità  proprie  di  un  luo- 
inonle  Esquilino  è pur  (ulto  triste  e disahilQto,ta)-  I go  qualunque  sul  globo.  Le  cause  del  clima  fisico 
che  rimmaginazionc  appena  vi  può  più  riconoscere  | sono  : I.  Fazion  del  sole  sull’  annoderà;  11,  la  Icm- 
que'  deiizinsi  bo.scbctli  dove  Orazio  cflnt.iTn  gli  a-  pcrnlura  inlerna  del  globo;  Ut,  l’clcvazinn  del  ter- 
inori  di  Livia,  e dove  Virgilio,  Mecenate  e Propcr-  reno  al  di  sopra  del  livello  ilell’oceano;  IV,  il  (le- 
zio ebbero  pure  i loro  nmeuì  ricetti.  Xulladimcno  clivio  generale  delle  terre,  e l’csposiziun  loro  lo- 
é sempre  iiicontraslobile  In  conclusione  che  dai  , cale;  V,  rcsposizioiie  delle  monliignc  per  rispetto 
f.iiii  sopra  esposti  cavava  il  Lancisi/otirinsionc  che  , ai  loro  punti  cardinali  ; VI , la  vicinniua  de*  grandi 
imponeva  un  suggello  elorno  di  verità  ulto  scopo  1 mari  e la  siluaziou  loro  relativa;  Vii,  la  natura  geo- 
fi) rim  llisior  iiaiur.  tib.  18.  tì.  V,  [’V(2)  De  noi,  palmi,  cfìluv  S IX.  ^ 


m,ir.  KKnnni  ENorMicm-:  di  uom  v. 


lo|?ìr»  del  suolo;  Vili,  Il  prr«do  di  rnllirruìonc  e di 
]M»|ioluzionc:  IX,  i vnili  |>redtimiiuii>li. 
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di  surgelili  di  .ici|th!  lermali  obbondnidc.  Lo  (|iiidi 
duo  enndizioni  snroldx.ro  ad  un  ^;ra<ln  nin^'^ioro 
nel  suolo  dì  Napoli , ina  mii  il  eniorc  è (eiiiilo  a 
qualche  ^rado  ni  di  sodo  (lalln  maggior  prossimilà 
mdla  massa  d'acqun  maritlima,  che  p(d  trailo  di  più 
di  tre  miglia  , dal  Ponte  della  illaddalona  lino  al 
Podilippo,  la  circonda. 


Il  grado  di  calore  solare  immedinlo  ò dclcrmi- 
nalo  dulia  distanza  dei  sole  dalla  terra  : <lalla  dire* 
fioiifi  più  0 meno  obliqua  de’ suoi  raggi,  ciocché 
dipende  dalla  elevazione  del  sole  nell' ccliilica  : 
dalla  durala  del  giorno  o la  lunghezza  dell’  arco 
somidiiirno  descnìio  dal  sole  : dalla  rifrazione  che 
sopporiuno  i raggi  solari  passando  per  un  minore  o 
maggiore  numero  dì  strali  atmosferici.Ma  il  colore 
che  uni  risenliamo  cfTeHivamente  è nirmio  diverso 
da  quello  che  dovrebbe  essere  distribuilo  secondo 
colesti  principii;  ond'è  che  essi  non  bastano  a de- 
terminare da  per  sè  soli  il  clima  flsico  d'  una  re- 
gione. Tuttavia  vi  hn  una  leggo  generale  dedotta 
dalla  diversa  obliquità  dc'raggi solari , che  slabili' 
scc  r aumento  di  temperatura  e il  decremento  a 
nonna  dei  gradi  minori  o maggiori  di  Iniitiidine. 
Ihmia  è situala  nella  parie  meridionale  d'Italia  , e. 
la  sua  latitudine  boreale  è a gr.  4t,  S3.  Il  punto  il 
più  scllenirionalc  della  provìncia,  S.  Lorenzo  nuo- 
vo vicino  ad  Acquapendente,  è gr.  42,  45  , di  lai. 
Il  più  mcridionulo,  Tcrracina.  è a 4I,  18,  di  Lililu- 
dine.  Ora  lu  sua  temperatura  media  dell*  unno  è di 
gr.  ccnles.  15, 18, quella  dell’inverno  è di  gr.  7,  7, 
quella  della  state  è dì  24,  0.  Napoli,  che  è a (?ra<li 
40,  51,  rii  laiiiudiiic,  dovrebbe  avere  la  temperatu- 
ra annuale  o eguale  o superiore.  .1  qiielhi  di  Koma; 
nondimeno  la  sua  media  anntinleèdi  15.  Donile 
si  conosce  che  sollo  il  ciclo  di  Koma,  qtiniilun<|iic 
meno  merìdinnalc  che  quello  di  Napoli,  si  ha  una 
lempernlura  maggiore  clic  in  questo  : il  che  deve 
essere  attribuito  a condizioni  particolari  che  iiu- 
dmiio  via  via  ricercando. Così  Parigi,  che  è a gr.t8 
di  bdìluditic,  ha  la  massima  dei  calori  estivi  e gr. 
58,  laddove  la  massima  di  Napoli  di  rado  giunge  ai 
20.  e (piella  di  Koimi  di  rado  ni  50. 

Duplice  ò il  calare  IciTOstrc.  Il  primo  periodico 
e corticale  prodotto  dal  sole,  che  va  dalla  superi!- 
eie  al  centro  : Putirò  appena  vari.ibiic.che  dui  cen* 
Irò  va  alla  siiperllcie.Trcbro  ed  Argo  hanno  osser- 
valo che  il  calore  proprio  della  terra  annienta  di 
un  grado  centesimale  ad  una  nrnromiilà  di  100  pie- 
di,cosicchò  a 12  0 15  leghe  di  prnfoiiditù  la  massa 
della  terra  prescnlo  già  il  calore  dcirincamicscoii' 
za.  Ma  se  in  135  anni  il  Icrmomelro  silualo  a 87 

fiiedi  sotto  terra  non  ha  mostrato  più  di  1j57  di  dif- 
crciiza  Ira  gli  estati  i più  caldi  e gl’  invemi  i più 
freddi,  si  vede  quanto  poco  iiinuir  possa  sui  climi 
silTaltu  caldo  ceiilralc.  Tuttavia  se  si  suppongano  , 
come  osserva  PouillcI,  rcrmcniazioiii  locali  interne 
potrebbero  iiilluìre  sulla  estcnin  temperatura  .Oltre 
u ciò  diverse  specie  di  terreno  possono  trasnielterc 
più  facilmr'iìlc  delle  altre  riuterim  calore.  1 Icrreur 
vulcanici  per  la  loro  permeabilità  sono  in  questa 
condizione.  In  fine,  se  la  temperatura  interna  dei 
laghi  e dc'mariè  mollo  a)  di  sotto  dì  quella  deVon- 
linenii,  ne  risulta  che  Talmosfcra  a eoulalto  colle 
masse  d’acqua  dev'essere  cosiantcìnenlc  meno  cal- 
da di  estate.  Così  le  terre  vulcaniche  e che  abbon- 
dano d' acque  termali  devono  essere  più  calde.  Il 
suolo  di  Roma  è per  la  massima  parte  vulcanico,  e 
Put.  Voi.  L 
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Le  eccezioni  che  solfrc  la  legge  siipcriormcnlc 
stabiiila  delle  lalitudini,  cominciano  dalla  elevazio- 
ne dei  diversi  terreni  al  di  sopra  del  livello  del  ma- 
re; vale  a dire  che  sotto  mi  medesimo  grado  di  la- 
titudine , h Icmpcrulura  piiù  andare  variando  se- 
condo più  0 meno  il  terreno  acquDta  di  elevazione. 
L’attezza  media  del  piano  di  Roma  dal  livello  del 
mare , d’  onde  è distimie  15  miglia  , ò di  circa  00 
piedi  parigini,  e quella  del  Tevere  entro  la  città  è 
di  pìe<li  2i.  Questa  leggerissima  elevazione  fa  si 
che  ella  non  possa  godere  nella  calda  stagione  di 
vcrun  grado  di  abbassamento  di  lcmperul«ra,c  ap- 
pena ì colli  che  in  mezzo  ad  essa  s'iimalzano  giun- 
gono a possederla.  lni|>eroechè  se  per  oUcuerc  un 
grado  centigrado  di  ahhassnineiitn  di  h'inperalura 
vi  vogliono , secondo  l'arissel , 105  metri  di  eleva- 
zione , poche  sono  te  sommità  dentro  Roma  slessa 
che  s'innalzino  a tale  misura.  I più  eminenti  colli 
sono  il  riiannic.olo  , che  a S.  Pietro  in  Montorio  ù 
aito  dal  mare  piedi  185,  e rK^qnilino  che.  lo  é 177. 
L‘allczza  del  Canitolino  nella  Chiesa  d'Arncocli  è di 
151,  G quella  del  Quirinale  al  Palazzo  del  Papa  ò 
di  148.  Nemmeno  la  sommità  di  Monte  Mario,  che 
è a metri  140 , ù tale  da  potere  guadagnare  nella 
sua  elevazione  un  grado  minore  di  temperatura  nei 
mesi  estivi  dal  resto  della  città, e quindi  nemmeno 
nella  salnhriià  delia  sua  posizione.  A misura  che  ci 
eleviamo  sul  piano,  pare  che  insieme  colla  tempe- 
ratura decrescente  .si  accresca  nei  climi  meridio- 
nali la  salubrità  deiralmosfcra;  e a gradi  a gradi  si 
vada  passando  dall’aria  malsana  alla  sospetta,  alla 
buona,  ed  ail'uliima.  Così  si  potrebbe  formare  una 
carta  indicante  i gradi  di  bontà  neirarìa  come  so- 
no state  già  indicale  le  zone  per  la  vegetazione. 
Nella  provincia  di  Roma  I due  punii  estremi  di  que- 
sta scala  sarebbero  la  spiaggia  di  Tcrracina  , e la 
cima  del  Terminillo,  allo  sopra  quella  di  2000  me- 
tri. Nel  mentre  che  Tcrracina,  paragmiahilc  a una 
spiaggia  dell'  Affrica  , vcilc  sul  suo  suolo  il  mirto  , 
rarniieio,  la  palma,  i cacti,  le  jucclio;  il  Terminillo 
emulo  delle  Alpi  si  mostra  vestilo  dì  neve  sino  a 
luglio  inoltralo. E del  pari  con  questi  gradi  dì  lem- 
peratura  e di  vegetazione  iu  corrispoudcn/.a  colla 
elevazione  poireldve  pure  considerarsi  la  salubrità. 
Se  non  che  pe.r  qnesi'uUima  insorgono  sempre  va- 
rie eccezioni, per  la  esposizione,  diversa,  la  innncti- 
za  dc'vcnli , la  disposizione  delle  vallale , e cento 
altre  cose  simili  clic  niodiGcano  la  leggo  generale. 
Del  clic  porgono  esempi  le  allure  pe-ie  nella  vasta 
campagna  di  Roma , dove  prossime  si  cslcndoito 
ampie  gorghe  palustri.  Di  falli  presso  lo  Puntino 
Sozze,  Norma  n SermoiieJu  poco  guadagnano  dalla 
loro  altezza  di  250  e 500  metri  nella  salubrìlà  Non 
sarà  fuor  di  luogo  il  corroborare  di  qualche  altro 
17 
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fililo  coiesia  legge  clic  iroviomo  verificala  nel  clima 
(li  Uoma;  perocché  esteiulemiosi  es»a  anche  in  al- 
tre regioni,  verrà  cobi  viomaggiurmentc  comprova- 
la, ha  valle  ili  Quilo  é posta  sniio  la  sleisa  laliludi- 
iie  lidia  Gujanu  rraiiecsc  ; ma  mentre  in  quella  è 
una  primavera,  nelle  rnncslc  coste  di  questa  una 
calda  umidità  conserva  un  germe  perpetuo  di  ma» 
lallle.  Ed  è pure  la  clcvasinnc  continuala  del  ter- 
reno  che  iieirAsia  centrale  fa  giungere  la  regione 
fredda  sino  al  \XXV,  parallelo  di  latitudine, di  mo> 
do  che  ascendendo  dal  Bengala  al  Tibet  sembra  di 
essersi  recati  in  pochi  giorni  duir  equatore  al 
polo. 

Blilaiio  è alia  flessa  latitudine  del  Gran  S.  Ber- 
nardo  (gr.  43).  àia  rnenire  quello  è alia  dal  mare  : 
128  metri,  qiicatu  lo  ò di  2it)l.0ra  nel  mentre  che  i 
la  media  tempcralurn  deirinverno  a Milaim  è di  2,  ^ 
4,  sopra  lo  zero,  sulla  licita  montagna  c di  20,  e ! 
anche  22  sodo  io  zito.  Ap^)Oggiato  a questa  log-  j 
gc,  il  celebre  Brocchi  trovo  modo  dì  spiegare  co> 
ine  nella  Calahria  nlloriure,  dui  lato  di  Cosenza,  , 
sotto  ialiludinì  irallrmidc  meridionali,)  terreni  pa- 1 
liidosi  che  sono  neiraltura  della  moiiUigna  della  | 
Sda  non  recano  ulTaria  veruna  insalubrilà  ; nell 
niciitrc  che  alla  pianura  che  c fra  il  mure  ionio  e ! 
la  base  di  quui  monti  Taria  è cstrcmamciile  mefi*  I 
lica.  Qtiai'è  la  r.igìum:  di  qjcsla  anomalia?  Come  ' 
il  v.isiissimo  paniuiio  clic  esiste  sul  Silu  di  circa 
317<M)  piedi  quadrati,  die  basterebbe  ad  aiiimor* 
bare  nella  pianura  un  intero  territorio,  non  nuoce 
utla  salubrità  di  quella  elevata  atmubfcra?EKli  sos- 
pelié  glustamoiite,  che  la  ragione  ne  fosse  la  tem- 
peratura di  qucIPaticzza,  ebe  non  bastasse  a pro- 
muovere quei  grado  esaltalo  di  putrescenza  nelle 
sosluDZC  vegolo  animali  che  iurrudicisno  nelle  pa- 
ludi, eppero  non  si  idrelluasbC  tu  svulgimcnlo  d'in- 
salubri esalazioni.  I.c  sue  sperienze  lo  porlnrono 
fuori  d'ogni  dubbiezza.  Esaminalo  il  termometro, 
c su  quelle  allure  c sul  piano,  egli  vi  notò  le  se* 
guenli  difTcrcuze: 

ALTERE  DELLA  SILA. 


20  Agosto.  A Scrisi  12  meridiane.  , gr.  11.1/3 

21  d.  A.  Camilnli  ore  2 poincrid.  . . . u 13 

20  d.  A Ccciu  ore  2 pomcrid » 1C 

oro  7 pomc- 
rid  II 

DELLA  PIAMUA. 

2S  Agosto.  Alla  Marina  di  Catanzaro  12  meri- 
diane  . . , gr.  23 

28d.  A.  Corlonc » 23 

20  d 1)23  1/4 

30  il.  11  anlemcriil a 21  1/2 

1 ScU.  Alla  Marina  dì  Rossano  2 pomeridia- 
ne   » 22 


Ecco  come  I rapporti  tra  Taltezza  sul  livello  dui 
mare  c la  temperatura  possono  rìchiuman;  anche 
quelli  della  salubrità,  e come  a voler  rendere  lo 
vero  ragioni  di  qucsla  in  alcuni  luogliì  dove  domi- 
nino in  slaginni  prefisse  certe  endemie  con  carat- 
teri fissi  e cnstaiiti.sia  indist>ensahilc  ilvalutarccon 
c^ailczza  lutti  gli  elcmcuii  topografici  che  possano 
avere  una  qualche  inDiionza  alla  produzione  di 


quella,  e conoseerne  dei  pari  lulU  i diversi  moUi- 
llcntori  che  vi  si  incontrano. 

CAPITOLO  XIV. 

OKL  DRCUTIO  OIRKBALI  DRt  SCOfU)  DI  MWA  DALL'csT  AL- 

l'OWKST,  I DKLU  SUA  lHri.UK!fU  SULLA  TKMPKRATCaA 

I LA  SALCiirriv. 

II  quadro  generale  d'una  gran  regione  non  es- 
clude alcuno  de*  declivi  locali  i più  ad  esso  oppo- 
sti in  quonlo  alla  loro  temperatura  relaiivaineiile 
al  sole.  Tali  difrereiize  sono  giù  manifosle  nei  pae- 
si di  colliiva,  c diventano  più  notabili  in  quelli  co- 
nerii  di  alle  montagne.  Così  nel  Vaicse  veggonsi 
le  Alpi  coperte  di  ghiacci  eterni  da  un  lato,  nel 
mentre  che  dall’altro  vedi  ortaglie  e vigneti  della 
più  amena  fecondità.  Tuttavia  osserva  Mailebruu, 
potersi  ammcUere  come  principio  generale, che  la 
somma  posiliva  di  tutte  le  esposizioni  locali  è nel 
medesimo  senso  delia  esposizione  generale. putri- 
di consegue,  che  ogni  esposizione  occidcnialc  (dal 
sud  owest  al  uord-owesi)  dev'essere  più  calda  cho 
l'orientale  corrispondemle,  a cose  pari,  poiché  i 
raggi  inattuliiii  che  ilireUameiiie  cadono  sulle  co- 
ste a levante  hanno  a contrastare  col  freddo  rac- 
coltosi ivi  duranlo  la  notte.  Quando  K almoafeni 
sarà  al  dopo  pranzo  al  suo  più  allo  grado  di  cnlo- 
re,  il  raggio  solare  non  verrà  a concentrare  più  lai 
massa  di  calore  sui  terreni  di  esposizione  orienta- 
le, giacché  non  vi  cadrà  che  obliquainenie.  Al  con- 
Iruriu  le  coste  che  pendono  verso  ponente  sonosi 
già  provvedute  di  calore  per  (ulto  il  mattino,  c 
quando  il  raggio  solare  verrà  a colpirle  diretlanuMi- 
tu,  ruccuglicmJovi  lutto  il  calorico  dell'  almosfcra, 
non  vi  troverà  alcun  oslacolo,  roa  anzi  tulle  le  dis- 
posizioni a favorir  ruzion  sua. 

Se  sulla  piuula  della  carta  topografica  delia  pro- 
vincia di  Roma  si  tiri  una  linea  che  la  aUnrersi 
lullu  ohiiquaineiilc  nella  sua  maggior  lunghma 
dal  sud-owest  al  nord  ovest,  vale  a dire  dalla  spiag- 
gia di  Torracina  nirallo  piano  d’Acquapendeule  in 
ima  cflcnsioiie  di  48  leghe  e più,  non  risale  clic  a 
iUO  nielli  ul  di  sopra  del  livello  del  tnare.Può  dir- 
si un  falso  piano  il  iruUo  clic  dalla  riva  giunge  a 
Cisterna.  Di  qui  risale  sulla  cima  deirAlhaito,  cioè 
di  Munte  Cavo;  ma  poi  rLsrcndc  a 10  metri  appena 
dall'allczza  sul  livello  dei  Tevere,  c finché  non  hi- 
euiilra  l'allra  cima  di  Soriano  fra  i Ciinìni,  allra- 
versa  ondeggiante  per  luilu  la  pianura  lieila  cam- 
pagna di  Ruma  sinua  >ilcrbo,  donde  rilurna  ad  c- 
ievarsi  alia  .sommilà  di  Montciiascone,  per  poi  pre- 
cipitare in  basso  hi  bordi  pel  lago  di  Bolsena.  Si 
vede  adunque  che  meno  i due  punti  di  Soriano  e 
Molile  Cavo,  la  maggior  CsSicusioite  della  linea  è 
sempre  dcclinanie  dal  nord-owest  al  sud-owest. 

Anche  maggiore  per  la  sua  brevità  e per  II  pun- 
to d’altezza  da  dove  parte  è il  declivio  delia  linea 
ira.sversale  che  dai  primi  controfurli  delia  calena 
degli  Appeunini  all’est  si  eblendo  all'  owesl  sulla 
spiaggia  del  Tirreno.  Trasversale  la  valle  del  Veli- 
no questa  linea  si  estende  bII'csI  sino  alla  cima  del 
Terminillo,  cosicché  percorrendo  23  leghe  aU’in- 
circa  da  Civilavccchin  alle  frontiere  napoletane  ; 
guadagna  im'allezza  di  2600  metri.  £ che  questo 
pendio  dall'c.sl  oirowesl  sia  maggiore  dì  quello  al 
nord  ovest  ul  sud, lo  dimostra  il  corso  del  Tevere. 
AllrcUaiilo  avviene  delle  terre  scilo  Monte  Albano, 
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come  ciascuno  può  convincersi  esaminando  la  di* 
rezimir  occìdentaìo  de'tiumi  che  le  aUraversaiio 
verso  Asiiiru  mi  Ardèa. 

L csposixioiie  adunque  dcirinlera  provincia  di 
Homi)  è Inlla  di  faccia  alTowcst  e al  sud,c  una  ra- 
lena  cin  oUre  di  montagne  la  divide  dal  nord,  dal  , 
nord-csl  e dull'esl;  culcna  che  somigliamo  a quel* 
la  del  MiikuUam  che  circonda  il  Cairo  dal  lato  del* 
rurìcnio,  rilletle  sullo  terre  oceiiienlali  solloposlc 
un  calore  soITocanle.  Essa  debbo  essere  pcrianlo, 
in  pari  circosUiixc,  per  il  principio  aecennMo  di 
sopra,  la  regione  piu  calda  che  si  abbia  in  Dalia, 
r-ooie  mostrammo  alirove  coiifrniilando  la  di  lei 
temperatura  estiva  con  quella  di  Napoli. 

CAPITOLO  XV. 

DRI.L'lSri.l)KSti  CHE  KAIOIO  SUL  CUNA  DI  ROMA  LE  MO!f* 
TA6SE  CHS  RE  UlCORDAJIO  LA  PROVINCIA  DAL  NORD  AL- 

l'est. 

Le  menlagne  in  genere  agiscono  in  due  manie* 
re  sili  climi.  Altiranu  i vapori  sospesi  ii(‘irnrin,cbe 
condensandosi  producono  quelle  nebbie, t|iiei  nem- 
bi che  co  ne  ascondono  le  alle  cime;  c culle  loro 
punte  soliraggono  il  fluido  eldlrico.  Ciò  avviene 
(anlo  più  quando  la  catena  delle  monlagne  è gunr- 
Mila  do'boscbì.  In  secondo  luogo  le  monlagne,  per 
la  loro  csposiiiunc  rispello  a punii  cardinali  collo 
ìnlcrceUarc  i venti,  possono  rendere  certe  gole,  o 
valli  di  un'almosfera  non  mai  ricambiala  o caldissi- 
me o umidissime,  o quindi  insalubri. 

Volendo  prendere  a calcolo  oncsiu  cicmcn  lo  lo- 
pogralico  per  la  iiitclligciisa  dello  sialo  dciralmos- 
fera  del  suolo  romano,  bisogna  dislirigiiere  T in- 
fluenza delle  ninniagne  circolari,  c di  qiieltc  che 
si  elevano  n gruppi  Isolali  nei  bel  metzo  della  pia- 
nura. i.e  prime  iiilluiscoiio  sul  caraitcro  generale 
del  clima,  le  seconde  inndificaim  la  legge  genera' 
b%  c servono  per  dar  ragioni  di  quelle  anoinane  , 
di  quelle  limitazioni  d'imo  sialo  meteorologico, 
che  0 mndillcAiido  gli  elTclli  o sviitippiiiidoli  anche 
corilriiri.  lungi  dal  contrastare  al  generalo  princi- 
pio servono  anzi  a viemaggionnenlc  confermarlo. 
Imperocché  mdlR  applicazìono  d’  una  legge  fìsica 
ad  un  vasto  dominio  della  natura  , ciò  die  spesso 
ci  sembra  im  ostacolo  mi  essa  legge  non  è clic 
una  ripetizione  in  piccolo  «li  tulli  «pieTenoinenirlic 
valsero,  veduti  più  in  grandi*,  u trovare  li  princi- 
pio gctierule  medesimo  da  cui  dipendono. 

Egli  è fuor  di  dubbio  che  a sluliiirn  il  clima  cal- 
do (li  Uoniu,  la  Principal  parte  vi  abbiano  le  cate- 
ne di  monlagne  che  la  accerchiano  dal  seltenirio- 
ne  a lulla  la  cosla  orientale.  Impedendo  qiiesii  i 
venti  dclPest  e di  nord-est  rendono  le  lene  sodo- 
poste  occidentali  prive,  massime  nella  siale,  dì  co- 
lesti mezzi  refrigerami,  per  modo  che  la  leinpera- 
tura  vi  si  maiUìcno  ad  un  grado  elevalo  c costume 
di  calore,  Taria  ne’bassi  piani  non  agitala  , non  ri- 
cambiala, facìlmenle  ristagna, e si  rende  insalubre: 
e qualunque  trailo  d'almosfcra  che  resti  come  im- 
prigionala sopra  una  vasta  regione  elio  abbia  siru- 
wusl  una  gran  massa  d'ac<|UD,  calliva  condnllrìcc 
del  calorico,  ed  al  nord  c lulla  la  parie  orìcnlaic 
ima  barriera  di  connesse  cd  elevale  inonlagiie,  se 
la  posizione  in  genere  è mi'ridionalc  deve  «•cec>si* 
vamcnlc  rÌM  altlarsi  c rrmiersi  impura.  A qucslu 
coudizionc  di  aiinilì  iiliuo^fcrc  ò JjvuIj  la  stessa 
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varietà  di  loitiperoiura  e di  vegetazione  clie  sror- 
gesi  da  un  fianco  all  altro  d’  una  miNlesiroa  catena 
di  monlugno.  Gli  Appennini,  i Lepini,  i Cimìni , e- 
saminali  dal  loro  lolo  occìdenlnle  . limino  in  que- 
sto maggiori  gradi  di  lempcndurn.  cd  è più  prmi* 
la  la  vegetazione  che  nei  fianchi  opposli.Ed  anche 
fuori  della  provincia  romano  v«»rillcasl  questo  ge- 
nerale principio.  Nelle  Alpi  Greche  dal  lato  del 
Picmonle  I terreni  sono  caldi  c fertilissimi:  dal  la- 
io  dello  Savoia  sono  freddi  c sUmìII.SuI  pendio  de- 
gli Appennini  dal  lalo  della  Liguria  il  lennomctro 
sulle  sponde  del  mure  appena  discende  a gr.  3 
sollo  lo  zero:  dove  dui  lalo  del  Pi(*nionlc  discendo 
talvolta  sino  a gradi  13,  c anche  13,  sotto  lo  ziuo. 

In  genere  adunque  la  posizione  della  maggiore 
e più  elevala  catena  montuosa  clic  circonda  la  re- 
gione romana,  è da  riguardarsi  come  una  delle 
prime  cause  topografiche  che  accrescono  la  iialura 
calda  del  suo  clima.  Perocché  nello  slahitirc  rela- 
livameiilc  alle  monlagne  il  clima  di  un  paese  , bi- 
sogna guardare  alle  grandi  masse,  e alla  loro  più 
estesa  c conligua  posizione.  Nel  suolo  romano  lo 
altre  masse  che  i-osliUiiscono  t conlroforU  della 
catena  Appenina  dal  lalo  di  occidenle,  perchè  me- 
no elevali. non  innuìsmuio  grandeincnle  sulla  lem- 
peraliira  in  generale:  ollrcdiché  la  loro  influenza 
si  perde  tra  le  vallale  . al  di  là  delle  quali  si  innal- 
za altra  costiera  che  direi  quasi  rinserra  c«l  ìmpri* 
ffiiinu  in  piccolo  spazio  il  confliicnic  modilìcalure. 
).  elevazione  del  Tcrininilio  potrebbe  essere  perc- 
sempìo  siiilicicnte  a dare  ulta  linea  trasversale  da 
Civìla-Veci  lu.1  alle  fronlicrc  iiapolìlane  un  pendio 
adatto  allo  scolo  delle  ncque,  e rendere  così  meno 
pantanoso  gran  trailo  della  campagna  romana  c 
meno  insalubre,  ina  non  lo  è in  (|tianlo  rinflucn/.i 
lopogrsdica  della  sua  elevazione  si  perde  lulla  , o 
ipiasi  luna,  nella  vallala  del  Vcliiiu.  Non  possono 
adumiuc  nè  i Cimini,  nè  i Sabini  , nè  i Tiburlini, 
nè  i Prem'siiiii.  nè  i Volsci  monti,  per  essere  bre- 
vi costiere  e poco  elevale,  c la  maggior  parie  om- 
massaie  a scala  sul  fianco  owesl  degli  Appenitii, 
portare  al  clima  di  Unina  que'l>cneflzi,chc  Iciiion- 
lagnc  in  genere  sogliono  recare  olla  natura  e alia 
purità  d'umi  vasta  .‘«Imosfern.  Da  ciò  si  può  de«lnr- 
rc  che  il  clima  di  Roma,  fra  quaurallri  ve  ne  .sono 
in  Italia,  è il  meno  variahih',  perchè  lotti  j due 
punti  già  avvisoli  innanzi  dal  nord  di  Aeqiiapeii- 
demo  ai  sud  di  Tcrracina,  e (leU'psl  di  T«*rmiitillo 
olTowesl  di  Civila-Vecchia  , clic  presentano  una 
considerevole  opposizione;  tulio  il  resto  può  con- 
siderarsi come  un  vaslis'>inio  bacino. dove  iiirnlmo- 
sfera  imprigionala  che  non  ha  che  tlc'vorticì  sopra 
st^  sles.sa,  non  fi)  clic  rimescolarsi  sempre  Ira  le 
medesime  sm*  qiialitù  fUicIie.  Di  mezzo  o questo 
gron  bacino  non  vi  sono  che  due  culmini  moiiluo- 
si  che  inoslruno  nella  loro  parlicolar  posizione 
qualche  ditrerenza.  L'uno  è la  corona  d«d  Monte 
Albano  unilo  culla  sua  base  all'algido  e aii'artmni- 
sio,  massa  vulcanica  isoltila,  egiiairnenlo  distanic 
dal  more  c dalle  monlagne  calcari.  I paesi  situali 
sulla  velia  de’colli  che  lo  allorniauu  dai  lalo  di 
seltenirionc  nresenlano  qualche  diversità  di  Icin- 
pcratiira,  e I aria  è più  ricninhiula  c più  sana.L'al- 
Iro  c il  Suralle,  disiamo  da  Roma  8 leghe,  che  li- 
tio dai  tempi  d' Orazio,  biancheggiando  di  neve 
nella  sua  cima,  olfrì  un  riuiomeiio  si  sliaurdimirio 
a ({uct  poeta,  clic  volle  coiiaauarlo  ne' suoi  versi 
iminorlali. 
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Si  vede  jiviiaiilu  cuiiiu  ii  ruurnon  sia  iiigan* 
Kiilo  quando  ha  dello  clic  della  provincia  di  lloma 
la  metà  può  dirsi  monluosn  e l'altra  melò  di  pia* 
Mura.  1 monti  veramente  non  formano  che  la  cor* 
nicc  di  questo  grati  quadro,  e piò  dc'due  terni  di 
esso  è cosiituilo  in  pianura,  in  valloni;  a meno  che  \ 
non  vogliasi  dare  il  nome  di  montagne  ai  cnliniiii  i 
onroru  dc'coUi  isolali, o alle  creste  di  questi  ()uan* 
do  rormano  qualche  breve  catena.  Le  regioni  allo 
opposto  clic  più  presentano  fenomeni  straordinari 
di  temperatura  e di  vegetazione  sono  quello  dove 
lutto  è montagna,  e dove  la  condizione  veramente  | 
inontiiusa  predomina,  a l.n  Svizzera  per  e.^cnipio  | 
(dirò  colia  eleganza  del  Gioia)  più  clic  (|ualunquc 
altro  paese  dimostra  quanto  influir  possa  sulla 
temperatura  in  più  u in  mono  l'ospnsizioiic  , ginc*| 
che  nel  suo  .stretto  recinto  il  suolo  e lo  pruduzio*  | 
ni  raccliiudonsi  del  nord  e dei  sud.  Nel  giro  di  ; 
sette  od  otto  ore  vi  si  percorrono  i divorai  climi,  i 
riparlili  altrove  Ira  i gradi  SO  e 40  di  latitudine. 
Tua  escursione  d’iina  sola  giornata  può  condurre  ^ 
il  viaggiatore  nellcrogioni  aggliiacrinte  deile Spilz* 
herg  u fargli  provare  i calori  ardenti  del  Senegai  : 
porlo  inidtalo  di  raccòrrò  qui  i licheni  dell’  Islan* 
da,  e ià  f opunfia  dcll'Ameiica  meridionale, di  sen- 
tire ora  il  tuono  delle  valaiiglic  distruttrici  nel  si- 
lenzio spaventevole  d'una  inurla  natura,  ed  ora  il 
canto  della  cicala  siciliana  z. 

CAPITOLO  XVI. 

I 

MrUTXZA  DEL  Mvns  MSDlTERnAXE»  Sl'IXV  COSTA  OCCl* 

OLKTALK  HUMANA  IN  QIANTO  ALLA  TRXPEIUTL'IU  k 4LLA  i 

SiLllUiTÀ  DLL  CLIJIA. 

Chiunque  si  faccia  a stabilire  le  dilTcrcnzc  di 
clima  di  una  provincia  che  sia  in  parte  munluosd, 
in  parte  posta  in  collina, e in  parte  piana, e costeg- 
gi una  quaidio  gran  ma.s>a  di  acqua  , d’  nrdiiiariu 
la  distribuisce  in  tre,  vale  u dire  clima  freddo  hi 
jiriina,  temperato  la  seconda  , caldo  quello  della  ì 
jiianura  e delie  coste.  Nella  topografia  di  lloiua  I 
non  si  potrebbe  seguire  questa  nonna,  perchè  in  | 
essa  predomina  la  situazione  in  pianura , o percliè 
tiilta  la  sua  costa  occidentale  che  la  taglia  nella 
maggior  lunghezza  è bagnata  dal  mare  Tirreno, 
dalla  forre  di  Montaito  fino  al  Cireòo.  La  iunghez-  ' 
za  di  quC:)la  costiera  inariltinia , in  proporziono 
delia  corta  linea  di  larghezza  esl-owesi  del  piano 
topograficu  della  provincia,  parrebbe  a prima  vi^ta  | 
die  dovesse  arrecare  nell*  alnio&fer:i  lullc  quelle  i 
nnniificazioni  bcncndic  ili  Icmperalura  rliesijglio*  | 
no  porinrc  sui  coiillncnli  le  vieinanze  de*  grandi  ; 
mari.  Chiesta  condizione  geugrsiMca  vale  ad  awid* 
iKiie,  come  è noto,  i due  csireitii  della  scala  ter*  | 
momcirica  per  due  cfrelti  cunlrari , poidiò  essa  j 
raflreittin  Tarla  allorché  é caldissima  per  V cvnpo*  j 
ranoiit'  prudotin  dai  raggi  solari  sulla  superlicic 
dell'acqua:  rUcalda  Tui  ia  allorché  è inollofredda, 
per  la  ripercussione  dd  calorico  solare,  non  c$>en* 
do  Tac(|ua  buon  condulinrc  del  calorico.  Quindi  è 
eostiliiiio  il  cosi  dello  dima  «nsttlure  per  cotesto 
ravvicinamento  ili  tcmperuiiira,  che  io  grandi  u- 
slensioni  di  acqua  sogliono  produrre. 

Vi  soni)  perù  delle  ragioni  perché  i'aria  di  Ho- 
ma  non  riceva  sìfTatto  benefizio  (Lille  oc<(uc  mani- 
tinui  clic  fianclieggiuno  Ìl  suo  braccio  occidentale, 
il  lido  basso,  uliginoso,  e quasi  tutto  palustre  ne  e 


una  dello  principali.  Nel  momento  in  che  dovrcFi* 
he  nascere  la  conilucnza  delie  Icmpcrainre,  la  nia- 
riltiina  trova  sempre  un  ostacolo  nc'vapori  e nelle 
nebbie  che  lungo  il  lido  si  innalzano,  e su  al  suolo 
romano  dal  luto  nord-est,  sono  impediti  i sofll  ri- 
storatori dc’venli  por  i monti  che  lo  accerchiano , 
dui  lato  owesl  e sud-owest  una  spiaggia  bassa  e 
qiMai  interumcnlc  limacciosa  e palusire , lenendo 
innalzalo  sopra  sé  di  alquanti  piedi  un  vapore  ve- 
scicolare, impedisce  che  la  equabilità  delia  tempe- 
ratura del  Mediterraneo  hiduisca  a moderare  nella 
stale  i calori  eccessivi  delle  pianure.  Una  spiaggia 
iotcrafnenlc  palustre  non  toglie  soltanto  T indicato 
bcnciUìo  aicunlincmi  die  hanno  il  mare  dati’ uno 
dc'Ioro  conflni;ma  lo  toglie  eziandio  olle  isole  stes- 
se. La  Sardegna  ne  è un  esempio,  non  die  molti 
traili  dcli*lonìo,dcl  Tirreno,  dcirAdriatico  che  cir- 
condano il  regno  diiNapoli.  Il  diiar.  Salvalore  de 
Renzi,  parlando  dei  terreni  di  cotesto  regno  bagnili 
dal  mare  dice, clic  l'aria  da  per  tulio  ri  è pura  per- 
ché la  ondulazione  dei  flutti,  il  Russo  e riRuKO./e 
correnti  e le  evaporazioni  contribuiscono  ad  agita- 
re, gli  strati  inferiori  delTatmosfera  ed  a rinfrescarvi. 
Si  cccelluano  perù  da  lui  con  ragione  i luoghi  do- 
ve sono  acquo  stagnanti,  e clic  i vapori  niariiii  non 
temperino  la  malcflca  inllucnza  del  calore  in  cole- 
sti luoghi, ne  danno  prova  le  o.ssmazioiii  di  Ronzio 
sulTisola  di  Giava,  di  Bajon  sulla  Cajcima,  di  Kit- 
sing  sul  Curacao,  o simili. 

Vi  é inoltre  da  osservare  . die  i grandi  ammassi 
di  acqua  gettano  il  loro  conflueiilc  isolernvico  più 
facilmente  su  quei  conlinciUi  (Jorca  loro  confron- 
to sia  maggiore  la  elevatezza  della  temperatura. 
Quindi  il  31odi(errancu  avendo  al  suo  sud  la  costa 
sellcnlrionale  deir.Vrfrica , più  verso  questa  che  ai 
(i.mclii  si  determina  In  corrente  refiigerante.  La 
quale  essendo  sompro  in  proporzione  della  mag- 
giore altezza  dai  fondo  marittimo,  si  noiiuscc  come 
tJegradamhi  scmfJre  cotesto  fondo  verso  la  cnsin  oc- 
cidenlalc  del  suolo  romano,  ed  oggi  assai  più  die 
non  era  in  antico , deve  perdere  in  proporziono 
tulio  0 quasi  tulio  il  suo  valore  isotermico  sulla 
tomperatiiia  del  continente.  Il  che  vediamo  vcrifì- 
calo  confrontando  la  temperatura  di  l)iiminta  e dei 
Cairo.  (ìiacciimo  ambedue  sul  Nilo  e allo  stesso 
grado  di  loliludinc.  .Ma  in  prima  è circondala  da 
massa  di  nnjua  più  profoml.i  e gotle  per  questo  di 
una  temperatura  minore  di  gradi  detrallra.  Nel 
iiltorah*  del  .Medilerrnneo. falla  eccezione  del  trailo 
di  costiera  da  Civila-Vecchìa  sino  u Torre  Flavia  , 
che  presenta  un  suolo  di  corrosione, e di  quello  Ira 
Aiuo  ed  Astura  che  presenta  costruzioni  antiche 
che  ora  trovatisi  ne)  marc.dirimpcllo  a questa  Tor- 
re cumincia  subito  quello  d*  alluvione  . e contiiina 
sino  all*  imhoccaliira  del  Tebro,  rarcliiiidciido  le 
inaretnme  del  Muccurcse.  Dei  pari  tra  T imbocca- 
tuia  del  Tevere  e il  Capo  Circeo  . le  alluvioni  de- 
positalo dal  fiume  limaccioso  vengono  contestale 
dalla  situazione  attuale  del  Porto  Traiano  . e dello 
(lifTereiili  Torri,  ciascuna  delle  <|uali  fu  fabbricala 
sopra  uno  dei  pomi  che  occupava  le  sponde  att'o- 
poca  della  sua  costruzione. Alla  sinistra  del  prninon- 
inrio  formalo  dall* //i.sida  sacra  si  scorge  la  iiia- 
reiiima  chiamala  Stagno  di  i.cvuuie. Un  po'più  lungi 
trovasi  il  posto  della  casa  di  Plinio  fa(»bricuU  sulla 
sponda  (lei  mare , dal  finale  dista  allnalmcnh^  im 
miglio,  poscia  Tanlieo  Laurenin;  e co.d  fino  al  ca- 
po U'Anw  tulio  auiiuiuia  liUramcnlo  del  mure,  in- 


nni.u:  n:nmu  icmikmiciie  i»i  \m\\.  i:;.i 


nnizamcnio  di  spiapr;zia«  buolo  in  somma  (rnlliivio- 
iie,  sino  alle  palmli  Puiiliiie. Quella  camlixioiie  ilei 
lillnrule  marluimn  ilei  suolo  dì  ltoma«  ollrccliè  lo* 
glie  . come  si  è delio  ianonai , ul  clima  di  esso  i 
vaiilaggi  elio  i grandi  nnimassi  d'  acqua  sogiion 
produrre  siillii  temperatura  dei  contiiiciili,  spiega 
ancora,  come  altrove  si  lucchorà,  avere  il  clima  di 
Ituina  varialo  da  quel  clic  era  in  antico. 

CAPITOLO  XVII. 

XATOaA  OKOLOaiCA  DEL  SVOLO  DI  ROVI  , R 8(01  RArrORrl 
COLLA  QI/ALITA'  DEL  SCO  CLIMA. 

Non  ò sempre  smarrita  nè  sempre  congcUuralo, 
in  mezzo  olla  varielè  che  preseiilano  i caratlerì  geo- 
logici d'  un  suolo  qualsiasi , la  legge  dei  rapporli 
con  alcuno  degli  elemeiiii  lopogralìci  coslilucidi  il 
clima  del  suolo  medesimo.  CosilTulli  rapporti  si 
trovniio  spccialmciUe  e colla  meteorologia  e colla 
idrologia,  il  calore  o runiidMà  dei  climi,  e la  na- 
tura delle  loro  acque  dipendono  talora  slrellaincn- 
le  dalla  nnliira  geologica  del  suolo  clic  ai  esamina. 
A dorè  quindi  un  cenno  sul  caratlcre  geologico 
dei  territorio  di  Uoma,  noi  ci  varremo  delle  osser- 
vazioni del  Itrocelii  conrermatc  in  gran  parte  dal 
I signor  IIolTmann  (Il  questi  uilimi  Icmpì  (1).  Con- 
I vengono  ambedue  qiiesli  gculoglii  clic  triplice  sia 
la  rurmaziunc  del  suolo  di  Homo, elio  il  mare  abbia 
formato  il  primo  deposito;  il  quale  è stato  attraver- 
salo,scomposto  0 ricoperto  da  eruzioni  vulcaniche, 
ed  in  seguilo  incrostalo  da  un  deposito  chimico- 
jnoccanico  d’acqua  dolco. 

I.a  prima  roniiuzionc  oceanica  che  vedesi  supe- 
rionneulo  lu^’inuiili  Mario,  (ìianicolo  e Vulicuno,  si 
compone  di  depositi  grossi  di  sabbia  in  parlo  mi- 
cacea o di  grè  giallo,  ed  anche  a rrainrnenli  di  cal- 
care secondario  e di  silice,!  quali  rrumnmnli  ritcn- 
gimo  aurora  il  quarzo,  il  diaspro  rosso,  e lo  schis- 
lo  siliceo.  Alcuni  fossili,  conio  dentali,  telline,  ha- 
làid,  residui  di  fucili, e avanzi  bilumiiiosi  coiilcsla- 
no  qiiesla  priiniliva  form.*iziotie. 

La  sncomla  furinaziono  vulcanica  appare  special- 
niente  alla  sinistra  apoiidn  del  Tevere  , in  cui  le 
selle  rolline  sono  composlo  a prcrcrciiza  di  tufo 
vulcanico.  Il  (ufo  liloide  è la  roccia  predomiiianto 
del  Campidoglio,  del  Celio,  del  Monte  Verde;  e il 
granelloso  elio  si  scompone  in  argilla  forma  il  Pili- 
l'io,  il  Quirinale  , il  Viminale  e il  Paluliiio.  In  al- 
cune ulltirc  della  destra  del  'rcverc,  come  nel  Va- 
licano, ricopre  le  formazioni  lerziaric  marino.  Lo 
slralo  di  lava  il  piè  licino  a Itonia  trovasi  a Capo 
di  Dole  ; qu(!Sta  roccia  è a zcoliti , riposa  sopra  il 
peperino , ed  è , secondo  niulTtnanii . 1’  cslremilà 
' d ulia  corrente  , la  quale  parlila  dal  Molile  Albano 

' ha  lambilo  In  liaAppia.  Ina  linea  di  depusili  inl- 

^ caniri  incorre  paralielanientc  agli  Appennini  da'Da- 

’ dicofaiii  ad  Albano,  e per  la  lallala  Cniica  sino  in 

' Campania.  Uoma  è collocala  Ira  due  ceniri  di  viil- 

I rani  eslinti  innanzi  ai  tempi  storici,  cioè  al  N.  0.  il 

* iiiuiiie  Cimino  Iruchitico,  fra  Vili  rbo  e Ridsciia,  cof 

I nah  ri  di  Draccionn  e la  Tolta;  ed  al  S.  L.  le  mon- 

I liii>alticlic  li'Alhaiio  rolle  allure  di  Krasc.tli  o 

ili  Al.irino,  ed  i cratèri  d’  Albano  e di  Nemi.  I con* 

* gioinenti  dio  il  sQuIo  ha  subito  per  opera  dei  lul- 

(r  M IfmAiio  I'.  • Sulla  roAtiluiionrdcl  territorio  dì 
' U jiim  , oimamcMie  4 delle  owm azioni  generali  sul 


cani  sono  posteriori  uiretà  della  prima  rorni.unm«', 
0 epoca  Icrziartn. 

La  terza  fonDaiionc,  quella  cioè  clic  costituisco 
il  fondo  di  itoiiin  inudenia  , è llnvinlilc , ed  uppar- 
liciic  al  'feverc,  che  un  tempo  allagò  lutto  il  suolo 
(ici  Lazio,  e sommergeva  per  tiiliero  il  piano  di  Uo- 
ma. Questo  liumc  , memore  d*  impero,  s'innalzava 
allora  da  130  a 140  piedi  sopra  V ordinario  liicllo 
atlunle;  e sccniido  le  laboriose  ricerche  del  Droc- 
ciii.irrefnigubilo  Icslimoiiianxa  iicfiihnu  I sedimenti 
clic  si  Irovaiio  ovunque  nel  piano  suddoUo,c  quelli 
clic  le  acquo  lasciaruno  sulle  aluin!  dei  colli, quali 
sarebbero  il  Pincio,  rKsqiiiiino,  r.Vvcnlino.  In  qnc* 
sruilimo  strato  s' incontrano  le  manie  argillacee,  il 
sabbione  calcareo,  e l'arena  stliceo  argiirosa  , e il 
Iraversinn.  Le  manie  micacee  conlengono  fram- 
nieiili  pirosscnici  e quarzosi.  Le  sabbie  gialle  che 
s’inconiruiio  a Campo  Vaccino,  sul  declive  del  Pa- 
latino verso  il  Colosseo  e gli  ardii  del  lempio  dello 
Pace,  sono  calcari,  o a frammenli  calcari  o silicei; 
0 frammezzo  ad  esse  esistono  nodi  di  tnfn  calcari- 
co  cavernoso  e fistoloso , quale  è quello  formato 
dalle  acque  dolci, e racchitnlono  spoglie  di  conchi- 
glie lacustri,  quali  sono  17/dix  potustris,  e la  pia- 
nata linnei  al  Compo  Vaccino, o la  Cyctostomo  o6- 
tusuin  Urcp , al  Giaiiicolo.  Colali  rocce  (luvialili  si 
ravvisano  ancora  in  quella  porporziono  di  vallala 
che  rimane  fra  Uoma  ed  il  mare.  Difalli  il  Iravcrli- 

110  ed  il  lofo  si  mostrano  in  copia  sulla  via  Ostien- 
se presso  torre  di  Valle,  ad  una  altcsza  assai  supc- 
riore a quella  a cui  poggia  il  fiume  nelle  più  ga- 
gliarde piene. 

Come  nella  campagna  del  Lazio  la  roccia  fiuvia- 
Ulc  trovasi  solloposla  ad  uno  slrnlo  piò  o meno 
considerabile,  cosi  nel  rcrinlo  di  Uunia  è dovim- 
niic  ricopcrlii  da  niriinmciisa  congerie  di  rovinacci 
(il  amichi  edilizi  allcrrali,  o scpuili  nelle  varie  vi- 
cissilndini  cui  Uomo  soggiacque  per  il  corso  di  laidi 
secoli.  « Di  rado  in  questi  luoghi  (dico  il  Drocclii) 
« riesce  dì  rinvenire  il  terreno  naturale  aduna  pro- 
ti fundilù  minore  di  15  piedi.  » Considerala  però 

111  complesso  coleste  triplice  natura  di  suolo,  ab- 
biamo veduto  csscni  de'  colli  , de'  monti , dello 
allure  dove  il  Tevere  non  è giurilo  a depusilaro  il 
suo  strale  argilloso,  o dove  riemineiio  le  correlili 
di  lava  hanno  potuto  adagiarsi,  nei  quali  il  culmi- 
ne è lullora  d'epoca  Icrziaria;  o quc:>lc  stesse  allu- 
re avere  ni  flanclii  u alle  falde  incrostamciili  vulca- 
nici o fluviatili.  In  genero  però  luna  la  parie  (lei 
pendio  occidciilalc  dei  gran  bacino  è predominala 
dalla  roccia  vulcanica.  Nondimeno  queste  acci- 
ilcnlali  dilTurcnzc  geologiche  sommiiiislraiio  qual- 
che ragione,  prese  insieme  con  altri  clcmcnli  lo- 
|H)grafici,  del  bizzarro  fenomeno  che  presenta  la 
febbre  romanesca,  dcHcsserc  cioè  propri.i  di  un 
luogo  e non  d’altro  sebbnic  a piccola  distanza  e 
sotto  lo  stesso  grado  di  latitudine,  e alla  medesima 
esposizione  ed  altezza  dal  livello  del  innre.  In  ge- 
nere la  mal'aria  si  presciila  più  inlen.snduic  il  siin- 
io  è R preferenza  vulcanico,  perocché  quivi  I calo- 
ri olivi  si  rendono  più  intensi:  e gli  strali  argillosi 
elio  sopra.siniino,  come  quelli  che  Irallungoiio  In 
acque,  e le  fanno  facilmcnlc  ristagnare,  valgono 
ad  unire  all’  ainiosfera  cocente  i'  altra  condizione 
della  uiiiidilà  ond’cssa  ac<|uisla  il  carailcro  di  cal- 

« rar.iltrrc  gfologiro d'Ualia.  ■ Aiiual.Ji  Slur*ua(.  Do- 
ie^uj,  1830.  p.  318. 
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(lo umiltà,  che  la  fa  passare  fariitnonte  a quello  di 
iiiiusmaiica.  Qtiantloi  inotUi  (Iella  campagna  di  Ko' 
iiiu  sono»  pn'femuu  cairarci,  o a prcferctiia  vul* 
cHiiici,  è più  faciit?  clic  non  vi  si  formi  la  mnl'aiin. 

1 primi  sono  i più  salubri.  I secondi,  perchè  forma* 
li  (li  rocce  assorbeiili,  non  tralletìcndo  le  acque  alla 
superlicic,  lasciano  P atmosfera  caldissima  si,  ma 
asciutta  , sotto  la  qual  Condiziono  non  si  genera 
miasma. 

I rapporti  colla  idrologia  sono  anche  più  facili  a 
rinvenirsi  ; perocché  dove  domina  la  roccia  calca- 
rea le  acque  spillano  assai  profonde  sì,  ma  pure: 
dove  allo  ed  esteso  è il  deposito  fluviatile,  e le  ac- 
que si  soffermano  c ristagnano,  non  sono  di  buona 
indole  e importano  grandi  e spessi  emissari  per 
dure  loro  il  necessario  scolo  ; i quali  oggi  non  es- 
sendo a quel  numero  che  erano  presso  gli  antichi 
ruma  Ili,  sono  una  delle  tnnie  cause  deirnidolc  pa- 
lustre (iella  campagna  di  Uoma  ; dove  predomina 
la  roccia  vulcmiica  ivi  si  forma  una  quantità  d’ac- 
que idrosolforato  o idrocnrbonalc.  c da  mille  luo- 
ghi si  distaccano  c si  elevano  mofelc  di  gas  acido 
carbonico  o d’ azoto. 

cvmoLo  XVIII. 

IRn.('KMt4  DELLO  «TATO  DELL*  ACaiCOLTCIA  E DELLA 
POrOLAZIOllB  Sl'LLA  SALI'RBIÀ  DEL  CLIMA  MOMASO. 

Se  le  non  adempiuh^  leggi  agrarie  condussero  a 
finnie  rutila  la  repubblica  di  llniiia,  non  è dubbio 
del  pari  che  i visti  possedimenti  suiTediili  ai  7 jii- 
g(TÌ  0 put'o  piò  che  l'antica  legge  assegnavii  a cia- 
scun cittadino,  c che  la  grande  cultura  succeduta  : 
alla  piccola,  i pochissimi  proprietari  alla  motitudi- 1 
nodi  essi,  non  uhhia  iuniiilo  di  mollo  a peggiorare  ’ 
la  condizione  fìsica  dell' aria  di  Roma.  Cos' è egli 
oggi  r agro  romano  ? Una  immensa  eslensioiic  di 
terreno  posta  in  inrdta  pianura,  il  di  cui  terzo  col- 
tivabile si  piniiln  a cereali , ogni  due  o tre  anni,  in 
coi  bi>ogiia  percorrere  non  poidie  leghe  prima  di 
iroiare  un'tiuilazione,  e nel  (|uale  gli  altri  due  tcr- 
li  si  tengono  a prato,  o nITalto  incotti,  ha  inaiii^anza 
totale  di  (|uell(;  piantagioni . come  filiere  d' olmi , 
di  mori  gi'isi,  dì  pioppi,  di  craleghi  con  idic  la  pic- 
cola coltura  adorna  ed  assiepa  i suoi  possedimenti, 
rendo  coleste  vastissimo  leniilc  poco  dissimili  dai 
deserti  del  Sennanr.  1/  agro  romano  così  insalubre 
è (umiposlo  di  1U8,3i7  rubbiu  di  terreno  ed  è divi- 
so pc>r  soli  213  possidenti,  he  acque  non  nrcndo 
siudo  facilmente  impantanano,  c nella  notte  peref- 
fello  d(d  colore  rndiuri/e  dio  nelle  incolte  pianure 
0(1  erbose  è inas.simo,  l' abbassamento  di  tempera- 
tura  protnove  ne'  stagni  c nella  superfìcie  il  pro- 
cesso piilrerallìvo,  l'csalaziono  di  mefìtici  principii. 
Di  giorno  hullule  dagli  infuocali  raggi  del  soie  la 
temperatura  vi  soie  ad  un  grado  maggiore,  peroc- 
ché non  vi  sono  piante  che  ne  moderano  a guisa 
de’ grandi  ammassi  di  ac<|ua  I’ azione  cutorifica  : 
scomparso  il  sole  comincia  laradtozione  lerrc^fre. 
la  quale  è al  sommo  grado,  perchè  la  mancanza  di 
coltivazione  c di  pianl«igioni  impedisce  il  mozzo  di 
conservare  una  C(]uabilìlà  dì  temperatura.  I.c  pian- 
tagioni nel  conlinento  innuiscono  come  il  maro 
filila  iialiirn  dei  clima  dello  isole  o delle  penìsole: 
rinfrescano  di  giorno,  c rallicpìdiscmio  di  nulle.  H 

(t)  V'.  Brocchi.  Dl'I  <u<)1u  di  Ruma. 


(pia)e  HTeilo  è massimamente  nolabile  nc*  climi 
caldi  meridionali , e nelle  spaziose  pianure.  Nella 
railiazionc  del  calorico  adunque  può  trovarsi  la 
causa  dell*  ailivilà  nociva  di  quelle  esalazioni , di 
cui  il  sol('  satura  l'aria  iio’clinii  meridionali:  c que- 
sto iinporianie  fìmomeno  vedremo  innanzi  clic  par- 
te possa  avi^enel  costituire  il  rnefltismo  della  cam- 
pagna di  Roma. 

IVr  tuia  parte  adunque  la  mani'anza  di  coltura  c 
di  pi.iidagioiìì  accresce  In  forza  della  insolazione 
diurna,  per  l'altra  aumenta  quella  delta  radiazione 
terrestre,  i di  cui  perniciosi  (^ITclii  consistono  prin- 
cipalmente nel  conginiigcrc  alla  natura  calda  del 
clima  (li  Roma  la  condizione  della  umidità,  e I*  in- 
dole palustre  del  snolo. 

Tulli  qne'  rapidi  viaggiatori  clic  traversano  nella 
stalli  (inalclic  trailo  della  campagna  romana , ve- 
dendola polverosa  c riarsa  da’  cocenti  raggi  dei  so- 
le, non  si  persnmiono  che  il  clima  di  Roma  po-isa 
essere  caldo  nmido.  Sont(‘iido  parlare  di  umidifà 
pnhislrc  ('.erc.ano>)nesie  paludi,  che  immagioaro/io 
dovere  incontrare  ad  ogni  passo,  e non  te  veggio* 
no:  nella  stessa  piiludePonlina  non  ravvisano  quel- 
la immensa  raccolta  (]'ac<ttic  slagnarili  che  si  atten- 
devano. e Io  non  conosco,  diceva  BoiisleUcii , pac- 
« se  senza  polizia,  dove  vi  sieno  meno  paludi  che 
« la  gran  campagna  di  Roma.  » Non  rosi  parlano  i 
geologi  c i Naluraiisli  che  hanno  con  diligenza  e- 
saminala  la  natura  c la  forma  dell'  agro  rumono. 
Ecco  sentenza  dei  Brocchi:  s Asciugate  te  pozzan- 
ghere, c tolta  dì  mezzo  la  causa  materiale  della 
tnuC  aria',  cesserà  in  pari  tempo  T effetto.  In  colai 
guisa  si  resero  salubri  nella  superiore  Italia  parec- 
chi territori,  dove  negli  andati  tempi  ìmpaludivano 
il  Po,  il  l.ambro.  Il  Ticino,  che  furono  poi  messi  a 
cultura.  Ma  diversamente  procede  la  cosa  ncU'agro 
romano.  Questo  suolo  disuguale , ondeggiante  c 
gibboso , olTro  od  ogni  trailo  diITcrctize  di  Imc//o 
nella  sua  superfìcie  : frequentissime  sono  te  rene 
d’  acipio  che  sordamente  spiccano  dal/a  terra , e 
qiianluiiqnc  non  formino  apparenti  paludi.  luVVaxiz 
nccoghcudosi  nc’  sili  avvallali  vi  mantengono  una 
umidità  singnaiitc,  che  penetra  a molla  profondità, 
e che  Icnlamenlc  e perennemente  svapora  durante 
il  calore  della  sialo.  A ciò  contribuiscono  eziandìo 
le  acque  piovane  che  nelle  bassure  si  adunano 
sdnicciolando  per  lo  pendio  di  que’ tumuli.  Poi- 
ché aduih|uc  la  naturale  confìgurazionc  del  terre- 
no è di  simil  tenore,  fortemente  dubito,  che  con  o- 
piTC  arlifìcinli  venga  concesso  di  svellere  (alfallo) 

< la  causa  della  mal  aria,  che  per  quanto  vonsiniit- 
: melile,  rassnnbra,  consi.^le  in  primdpal  modo  nella 
umidità  palustre  (t)  o.  Una  pianura  sitnuU  alle 
falde  d'itiia  doppia  catena  di  monti,  limitata  dal 
mare,  Irnvcrsaia  da  molli  flumi,  deve  difatli  con- 
tenere parccclii  iinpatiidanienli,  la  di  cui  csteusio- 
nc  stara  in  ragione  inversa  degli  sforzi  fatti  dagli 
uomini  per  dissiparli.  Giusta  il  calcolo  fatto  dal 
I Tniirnoii,  la  superfìcie,  umida  c palustre  della  pro- 
' viiicia  di  Roma  può^sscr  valutala  a più  di  30000 
' cetnri;  vale  a dire  al  ventisettesimo  della  superlicie 
, tutah*,  e si  traila  di  stagni  o laghi  permanenti  tutto 
ranno.  Ai  che  aggiungendo  le  pozzanghere  occi- 
dciilnli,  clic  per  le  ragioni  esposte  dal  Brocchi,  si 
fiumano  durante  la  stagione  estiva,  e si  avrà  prova 
‘ iiicoiilriiatabìie  d una  causa  lopograiica  promotrice 
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(Iella  umidilà,  e dri  rlima  caldo  umida.  A dauco 
di  coleste  due  grandi  cause  gengraOclic  avevano 
collocalo  gli  aniicid  due  grandinai  ripari.  I.c  ini* 
mense  venerale  e rrei|uciili  foreslc  mitigavano  l'a- 
lione  dei  calori  eslivi:  gli  acquedolli  e gli  emissa- 
ri, alla  di  cui  mnlliludiuc  c magnidcrnia  nessun 
popolo  ha  raggiunin  i romani  anIicId  (lalcliè  Fer- 
gusson  slupciallo  di  lali  monumenli  disse,  non  po- 
ter essere  l'opera  di  popoli  clic  sorgevano  allora, 
ma  di  altri  anteriori  ai  romani  ),  erano  i grandi 
rocui  idraulici  per  opporsi  agli  impaludamenti  e 
airumidilà  del  suolo. 

A Favorire  roteala  umidità  palustre  conirilniisce 
anche  il  Tevere  colle  sue  inondaainid  : chi  nel  ve- 
ro il  manienere  nel  loro  alveo  le  aciiue  de'  dumi  e 
l'impedirne  gli  straripamenti  e lo  alluvioni  è opera 
anche  essa  tra  le  principali  della  cullura  de'campi 
cd  ha  luogo  sotto  questo  articolo.  Centinaia  di 
scrittori  hanno  attribuito  alcune  epidemie  romane- 
sche al  Tevere,  che  ha  lasciato  in  molli  luoghi  bel- 
lella  putrescente  e acqua  stagnante,  e pochi  parla- 
rono delle  cagioni  delle  febbri  cinleiidche  di  Ra- 
ma, che  non  ne  chiamassero  in  colpa  anche  il  Re- 
vere colle  sue  liumanc.  Che  nei  prischi  tempi  il  li- 
vello del  Tevere  Fosse  assai  più  allo,  e che  la  por- 
tala delle  sue  acque  fosse  maggiore,  è stalo  altro- 
ve dimostralo.  Clie  da  Perugia  lino  alla  imbocca- 
tura nel  mare  fosse  navigabile,  lo  alleslano  Dioni- 
gi. bivio,  Strahone  cd  oltri  storici  e poeti  di  quelle 
eia.  Onindi  non  è meraviglia  se  le  sue  sponde  non 
erano  tenute  per  insalubri,  come  lo  sono  oggi.  Se- 
condo Plinio  non  v’avea  fiume  al  mondo,  le  di  cui 
rive  fossero  più  abitale  di  i|uclin  del  Tevere.  Piu- 
rihws  prope  aolum,  quam  caeteri  in  omnibus  ter- 
ris  amnes  accolilur  aspicilurque  villis.  E vi  era 
inoltre  somma  diligenia  e sorvegliania  negli  Edili 
curatori  del  Tevere  a mantenerlo  nello  di  fanghi- 
glia c ripulirne  ogni  tanto  il  fondo.  Oggi  invece  at- 
torno e dentro  lloma  il  Tebro  è una  fogna  delle 
più  immonde,  dove  scola  e si  getta  qiiaido  v'ha  di 

fiuiredino  nella  presente  Roma. Le  inondaiionidel- 
a città  ne  sono  anche  rese  facili  per  In  materie 
formale  dai  rollami  dei  potiti  antichi  Triotifale.  Pa- 
latino e Suhiicio,  che  innalzano  il  letto  del  finine 
per  un  tratto  di  3.45Ì  metri  Ira  llipelta  e Ripa-gran- 
de. Intorno  ai  danni  di  questi  ammassi  di  rullami 
dice  il  Toiirnnn  a ils  soni  si  graves,  sur  loul  rela- 
'I  livcmeni  aui  innndalinns,  qu'  un  a calculé  que 
« Ics  eauv.  refoulées  par  lons  ces  idislar.les  dans 
n les  grandes  rucs  s'eicveni  à l'entrée  de  Rome  à 
« U nièircs  au-dessus  de  l'clage.  laiidis  qn'elles 
s ne  dcp.’issenl  ce  niveau  que  de  !>  niéires  aO  cen- 
n limélres  lors  qu'clles  soni  rciidues  à un  cours 
« naiurcl.  a 

Ma  di  lali  Iraseuranze  si  della  coltura  de'campi, 
come  dello  scolo  delle  acque  e del  ripulimenta 
del  fondo  urbano  del  Qume,  è causa  aniicinssiina 
lo  spopolamento  della  terra  dei  Cesari.  Il  (lualc 
oggi  è certamente  reffcllo  della  mal'aria;  ma  in  o- 
rigine  ne  Fu  la  cagione.  Dcleriorù  non  poco  l'agri- 
coltura anche  nel  romano  impero,  quando  si  chia- 
marono gli  schiavi  alla  cultura  dei  campi;  ma  af- 
fatto decadde  per  le  emigrazioni  dei  cittadini  e le 
devastazioni  de'  barbari.  I papi  pensarono  ad  ah- 
hellìrc  la  città,  e dì  questa  migliorarono  realmente 
la  condizione  atmosferica;  ma  la  canipagna.  ad  on- 
ta delle  bolle  agrarie  da  alcuni  di  loro  pnlihlirale, 
rnn,ise  sempre  nella  sua  deplorabile  situazione.' 


• L nomn,  dice  Mallebrun,  influisce  lenlamenlenia 
con  un  assoluto  potere  sul  temperare  l'olmosfera. 
Senza  la  coltura,  pochi  paesi  sarebbero  salubri  e 
piacevoli.  I.'  nomo  stesso  ha  in  parte  crealo  da  sè 
I climi  più  salubri.  La  Francia,  la  Gerniaina,  l' In- 
ghilterra, sulameide  venti  secali  fa,  cran  simili  al 
Canada  cd  alla  Tarlarla  cinese,  pausi  situali  conio 
la  nostra  Europa  a mezza  siraila  fra  l'equatore  cd 
il  polo,  s Cosi  i Romani  stessi  si  crearono  in  origi- 
ne il  loro  clima,  o coi  prosciugamenti  de'  più  va- 
sti stagni,  col  prender  cura  del  fiume,  collo  stabi- 
lire de  boschi  sacri,  eoli'  edificare  acquedolli,  e- 
missarì,  cloache,  coirallenderc  principaimcidc  al- 
l'ugricollura,  migliorarono  la  condizione  naturalo 
insalubre  della  loro  almosFeri  già  fuggita  dagli  .À- 
borigeni,  per  modo  che  vi  crebbe  una  impolazionu 
al  di  cui  numero  e alla  cui  prosperità  non  era  ca- 
pitale che  ascendesse.  Ai  tempi  di  Servio  Tullio  il 
territorio  di  Roma  non  trapassava  il  Tevere  al  nord, 
all'est  le  prime  montagne  della  Sabina,  e al  sud  I 
monti  Albani.  Sopra  questa  rìsireiia  superficie  si 
coniavano  già  520,000  abitanti.  E evidente  die  vi 
voleva  un  suolo  con  grandi  cure  coltivalo  per  nu- 
trire cosi  vasta  popolazione,  e elio  l'alniosfera  nnn 
si  apponesse  alla  sua  prosperità.  Quest' epoca  flo- 
renle  durò  più  acculi,  e ad  essa  ai  riferiscono  le 
lodi  che  all' agricoltura  romana  davano  Columclla, 
Varrone,  Catone,  e Plinio,  il  quale  enfalìcaniciile 
scriveva:  «psorum  fune  mniiibus  iinpcrolorum  co- 
lebantur  agri,  gaudml»  terra  vomere  laurento  et 
triiwipbaii  aratore.  E Fu  quando  cessò  culesla  a- 

f [varia  prosperità  , (piando  la  coltura  dei  latifondi 
u data  a gente  mercenaria  , c nini  quando,  come 
pensò  il  Rrocclii,  si  abbandonarono  le  vesti  di  la- 
na, che  si  alterò  la  salubrità  del  clima  di  Roma,  e 
che  Slrabone , .Marziale,  Cicrrone,  Tito  Livio,  Òra- 
zin  e Frontino  cnmitir.iaruno  a dolersi  deiraria  me- 
fitica, c delle  febbri.  Cosicché  non  sulamciile  per 
alcune  naturali  condizioni  cambiale,  ma  anche  per 
l'  arte  umana  die  in  progresso  decadde  , il  clima 
di  Roma  ha  peggioralo  da  quel  che  era  in  antico; 
e la  condizione  umida  c palustre  del  snolii  è an- 
data sempre  aumentandosi.  Il  Doni , col  quale  si 
uniforma  anche  il  Lancisi,  parlando  de'  Innglii  pa- 
ludosi elicgli  stagni  diceva:  a qiiornm  licei  aliqua 
a pars  onliqtiis  cliam  lempurilius  fiieril;  eoruni  ta- 
I nien  nuuierus  saldo  postea  ezulevil,  parliin  lin- 
a minum  incuria,  parlim  deserlione  terrai  um,  cul- 
a lorumipie  penuria  a.  fili  anliclii  Etruschi  aveva- 
no andi'essi  reso  il  loro  liltoralc  marittimo  llureo- 
le  e popolatissimo.  Mancando  l'umana  iiidnslria,  vi 
si  forino  un  suolo  pestilenziale  conosciuto  sotto  il 
nomo  di  Maremma  toscana.  A nostri  giorni  la  mag- 
gior parte  di  essa  ridotta  a coltura,  si  va  ripopolan- 
do, e l'aria,  vi  si  è falla  assai  meno  insalubre.  Cosa 
era  la  Val  di  Chiana  non  molli  anni  fa  ? un  vasto 
pantano  sorgente  di  mefiiismo.  Oggi  è nn  giardino 
popolatissima  di  Famiglie  coloniclie,  le  qnari  vi  pro- 
sperati si,  che  il  Gran  Duca  di  Tuscaiiu  lia  dovuto 
con  uno  statuto  imporre  delle  condizioni  ai  troppo 
frequenti  malriinuni,  onde  la  popolazione  nnn  vi  si 
accrescesse  al  di  là  dei  mezzi  lucali  di  soslenlamen- 
to.  La  sola  agricoltura  adunque  può  esser  quel 
mezzo  elRcacissimo  per  restituire  l'agro  romano  al  • 
la  salubrità,  sminuendo  la  condizione  climatica  del 
calore  estivo  diurno  e freddo  notturno  colle  spcs.se 
ed  alle  piantagioni,  e impedendo  l'altra  deH' umi- 
dità e degli  impaludamenli  col  mautcìiere  durciu- 
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io  il  governo  G la  direzione  delle  arque.  Mq  higri* 
roitura  non  polrà  mai  essere  llorenlc  ed  allira  ove 
niiindii  popolazione;  cosicché  pianure  dcscrlc  od 
incoile,  spopulaiiioiilo  ed  aria  insalubre  marciano 
di  pari  pudsu  dovunque. 

CAPITOLO  XIX. 

ISFLUE-trA  DE*  VEim  AtSTEAU  SULLE  COEDUIOSI 
CLIXATICIU  DELLA  MtOVUlClA  Di  ROSA. 

Ad  aumentare  il  solTocanlc  calore  e la  umidilà 
deli*  aria  di  Uoma  contriUnsenno  d*  assai  ne’  mesi 
estivi  e neiraulunno  i predominanti  venti  del  inez- 
zngi(»rno;  essendo  da  questa  parte  l’agro  Uomano 
spnlunctito,  senza  riparo  di  monti , lino  al  mare.  1 
Itomani  li  chiamali  tulli  col  nome  di  scirocco;  ma 
essi  constano  di  Ire  venti.  Il  nolo  u l'auslro,  che 
trapassa  solo  sulle  paludi  d’Oslia  e Laurcnio.  L’a- 
irò  duir  altra  parte  del  Tevere  a sinistra  s’  unisce 
alTauslru;  e sehbcnc  net  maro  d'Etruria  sia  de  più 
violenti  e perniciosi  ai  Itoniani  è più  mite  degli  al- 
tri due.  1/  eiironolo  dei  greci,  il  rolturao  dei  Iali- 
ni, ossia  il  vero  scirocco,  è i)  più  nuccvolc  a Uo- 
ina.  R Mie  sane  (dice  il  Doni)  upud  nos  multo  de* 
a lerior,  ipso  au&tro  esse  videlur,  cum  longiori  po- 
f.  slileiitm  Icrrac  Iraefu  ferulur;  idcoque  quid  quid 
u est  insalubris  liloris  legens  a Pomplinis  usque 
R campis  noxius  vapores  Itomain  versus  cxpeliat  ac 
('  scc.iim  rupia!  s.  Anche  da  questo  lato  i Homani 
amichi  si  trovavano  in  miglior  condizione  dei  mo- 
derni. Lungo  il  lido  del  maro  clic  guarda  il  sud  , 
sorgevano  vastis.simi  boschi,  clic  dall' agro  romano 
rimovevano  i venti  insalubri.  Ma  sullo  (ìrc^orio  XII 
furono  allcrrali,  e ne  ebbe  gran  danno  Li  cillà,  tro- 
vandosi priva  di  quella  barriera  sulutevolissìma.  Sì 
pensa  anche  oggi , che  le  esalazioni  del  snolo  co- 
immichiiio  ai  venti  la  loro  particolare  natura.  Onin- 
dì  il  Samum  In  Arabia  è pregno  di  mollo  gas  nitro- 
so, l’ Ilarinallnn  in  Gtiinèa  di  molto  ossigeno , il 
Chumsin  in  Egillo  di  mollo  azoto  Noi  non  sappia- 
mo in  che  consista  il  miasma  palustre,  quaiiluiu|ue 
ne  siu  ìncotitraslabilc  l'esistenza.  Per  conseguenze 
non  possiamo  determinare  di  qual  principio  gasso- 
so s' impregnerà  lo  scirocco,  traversando  i tratti  di 
suolo  impaludali  e miusmulici  dell' agro  roiiinno. 
Ma  possiamo  hcii  supporre  die  oltre  al  Irasporlare 
u spingere  i vapori  umidi  u più  lunga  c.slensimie, 
mcccunicaiuCiUc  possono  i velili  australi  tenere  in 
se  combinato  anche  qualche  principio  ignoto  di 
incniismo.  Il  Murichiiii  considera  inoltre  i venti  au- 
strali come  meleora  umida  e calda , clic  accresce 
ed  accelera  la  pulrcrazioiie  delle  sostanze  orgnni- 
rlic  che  formano  il  fungoso  fondo  delle  paludi , e 
si  macerano  in  esse. 

C.VPITOLO  XX. 

CUE  LA  FEBBRE  IKTERMiTTENTB  PEIIRICIOSA  È L*  EFFETTO 

DI  TUTTI  CLl  BLENF.RTI  10P0OHAVIC1  RIlKlTI  l.VSiEMB 
FIN  QUI  mCKBCATI. 

Noi  abbiamo  confermato  iiitanlo  per  isloridie  ri- 
cerche questi  due  primi  fatti  generali.  I.  Che  la 
ncniidosa  esiste  in  tutta  la  provincia  di  Homa. 
IL  Che  il  clima  di  Roma  è caldo-umido,  e che  T o- 

(t)  V.  Brecclii,  Op  rii. 
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grò  romano  è un  tcrrUorio  palustre.  Ora  resta  n tc- 
d«>rc  se  t}ncslu  secondo  fallo  generale  è in  rappor- 
to c<d  piiino,  vale  a dire  se  gli  cieniciili  lopogratìei 
ricercali  e cnslilueiiti  il  suddetto  clima  smm  la  cn- 
gimic  assoluta  indispciisahilo  della  febbre  perni- 
dosa,  e se  sono  d’ accordo  col  tempo,  cntlu  iiitcìi- 
silù,  e colla  natura  stessa  della  malalliu.  Perocché 
la  perniciosa  ha  sintomi  primitivi , dascuiiu  dei 
quali  e rifcr.bile  ad  alcuna  delle  primitive  cause 
occasionali  considerale  separatamente:  la  pernicio- 
sa ha  una  stagione  prefissa:  la  perniciosa  non  s’in- 
contra die  in  certe  dderminate  regioni.  La  condi- 
zione del  calore  estivo  eccedente  basta  per  produr- 
re la  perniciosa?  La  condutionc  del  caldo-umido,  e 
de'calori  diurni  e freddi  noUurni  basta  ad  ctTeltuar- 
la  7 La  condizione  del  suolo  puluslrc  è essa  suffi- 
dente  causa?  Qual' è quel  suolo  palustre  adunque 
dove  essa  si  genera  ? E come  i caratteri  speciali 
che  ([ucsta  causa  deve  avere  sono  in  rapporto  cou 
quelli  che  mostra  t'elTctlo?  Giova  il  Irailencrsi  bre- 
vemenlc  iieil' esame  di  tali  questioni. 

1.  Che  le  febbri  endemiche  di  certi  hioglti  subi- 
scono ne*  loro  caratteri  di  virulenza  e di  maUgmVà 
una  gradazione  relativa  ai  gradi  di  meridionatith 
dei  luoghi  medesimi,  e di  maniera  rhc  s’avvidnano 
le  posizioni  geogralìdie  ulic  latitudini  equatoriali 
la  loro  virulenza  si  accresca,  ed  assumano  pertan- 
to anche  fqfiinc  pesliicnziali,  gli  è un  fallo  che  po- 
trebbe provarsi  per  mille  esempi , e ninno  V ha 
messo  in  miglior  luce  del  chiarissimo  Salvatore  de 
IliMizi,  là  dove  parla  didlo  graduazione  de'  miasmi 
dai  climi  freddi  ai  caldi.  Ma  lanlo  è lungi  clic  a 
Ibiinn  e in  altri  luoghi  palustri  d'Italia  gli  eccessi- 
vi calori  della  siale  producano  ila  per  sò  soli  la 
febbre  vernacola , clic  anzi  da  tutti  gli  osservatori 
si  ripete  come  assioma  , che  V aria  vi  è assai  me- 
no perversa  e le  febbri  in  rnlrior  numero  quando 
la  state  corre  caldissima  ed  asiinlla.  a L'acqua 
(soggiunge  il  Brocchi  ) di  cui  si  è impregnala  /a 
terra  durante  le  piogge  deiraiilecedcHtc  aulwniio, 
dell*  inverno  e della  primavera,  più  solleriumculu 
ìli  lui  caso  svapora,  e mancando  la  ninidità.le  ma- 
Icric  organiche  sì  disseccano  muidiè  pulreiarsi  ». 
l’ii  cospicuo  esempio  di  quanto  si  asserisce  viene 
soniministrnlo  dalla  coslituzimic  febbrile  nel  cor- 
Tenie  anno  1820.  Ln  siccità  fu  diuturna  ne' mesi  di 
maggio,  giugno,  luglio  ed  agosto,  di  immicni  clic 
ne’  due  ultimi  non  cadde  dui  ciclo  stilla  di  piog- 
gia, e negli  aftri  due  si  ebbero  in  quattro  sole 
giornate  non  consecuiive  alcune  ore  piovose.  Il 
Icrmomelro  in  luglio  cil  agosto  seguo  frequeuie- 
mciitc  i gradi  25  e 26  della  scala  di  U.  In  luglio  at- 
tinse il  29  eti  in  ago>lo  il  31. 1 velili  dominanti  fu- 
rono gli  nuslrali,  e spiravano  in  certi  giorni  tanto 
cocenti  che  riducevano  alla  memoria  quelle  espres- 
sioni del  Tasso  : 

5o/o  fi  soffìn,  e par  rampa  di  /oec, 

Vento  che  muove  dalle  arene  3Iauro. 

Nuiiailimcno  il  numero  du’  fcbbricìi.'mli  ncH*  o- 
spedale  di  S.  Spirilo  fu  di  gran  lunga  minore  che 
nelle  uimalc  ordinarie.  Ho  giù  dello  clic  nel  luglio 
agosto  e settembre  del  1818  se  ne  accolsero  intor- 
no n seimila,  la  quesl’nmio  giunsero  appena  a ire 
mila,  come  potei  rilevare  dai  registri  clic  mi  furo- 
no comunicali  dal  profess.  Dc*Matthcis  (1}.  Le  me- 


DEU.E  KEDDRI  ENDEMICHE  DI  ROMV. 
dcsimc  avvcrirnzi!  liprlnnsi  iln  tulli  pii  scrìllori 
sull' aria  c sullu  febbri  ili  lluinn.  Ouimli  non  si  sa 
iiilcndcrc  emnc  ad  onta  di  laii  falli  iialissimi  e pa- 
lesi, il  sip.  Ilaimondu  Faure  nel  suo  libro  sulle  feti 
bri  inlcrniillenti  (1),  si  sia  appiglialo  al  liiitarro 
partilo  di  iicparc  upni  miasma  paiuslrc  c di  dicliia- 
raro  clic  le  febbri  iiilermillciili  non  soun  clic  nita- 
razioni  periodiche  della  ealori/icazione . Kieo- 
piando  in  gran  parie  quaiilo  sulla  medesima  ipnlc- 
si  avevano  prima  discorso  in  Malia  il  SanUrcfli  cd 
il  Folcili , Ila  sdrucciolato  poscia  in  una  conclusio- 
ne tutta  opposta  a quella  de'  due  medici  ilaliaiii , 
conirastori  anche  essi  del  miasma  paludoso.  I.a 
quale  oppnsiiione  di  scnienza  è la  prova  la  più  cer- 
ta clic  o runa  o I'  altra  è falsissima  , se  già  non  lo 
sono  entrambe.  Imperocché  nel  mentre  il  Santa- 
relli si  trascina  sulle  prove,  che  le  felibri  di  Roma 
dipendono  da  sottratta  ealoricild , e il  Folcili  per 
rendere  la  ipniesi  più  brillante,  la  chiama  sotlralta 
0 difettiva  terinoeteUricilà,  il  sig.  Faure  invece  di- 
chiara clic  lutto  dipende  dall'  azione  d'  un  calore 
supcriore  a quello  di  nostra  macchina  , che  turba 
le  fiinzioiii , eleva  il  sangue  e gli  altri  liquidi  a 
lina  temperatura  insolita,  c sopraeccilnndo  I nervi 
genera  felibro.  Otti,  la  cluileur  aeule  petit  doimer 
iicu  <1  CCS  maladies  I .Ua  ni  tirimi  opiiianli  si  potrà 
domandare , perché  le  febbri  hileruiillenli  non  so- 
no fre(|ueiili  né  endemiche  che  nelle  latitudini  set- 
Icntrionali  7 E al  sig.  Faure  domanderemo,  perché 
dove  le  febbri  iiilcrmillciilì  estive  sono  ciidciniche, 
su  la  stagione  corre  caldissima  ed  asciutta  se  ne 
veggono  in  minor  numero  7 jKslas  calida  el  ticea 
Jtomae  perfielue  saiularit,  dice  il  Doni.  I falli  e le 
ragioni  adunque  provano  che  la  condizione  dei  ca- 
lore estivo  ccccdeiilc , da  per  sé  sola  non  basta  o 
|irodiirrc  la  febbre  particolare  endemica  delle  re- 
gioni malsane  dell'Europa  meridionale. 

II.  Quando  ad  una  positionc  meridionale,  cd  al 
caldo  almosferieu  che  la  investe  in  certe  stagioni 
si  uni.sca  un  suolo  in  pianura.cosliluilo  in  mnilo  da 
ritenere  le  aeque  che  non  abbiano  nemmeno  dnl- 
r industria  umana  gli  opportuni  scoli,  con  fiumi  a 
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ti  piogge  in  mudo  da  ricolmare  iideramenlo  di  ac- 

3ua  gli  stagni  r le  paludi , I'  umidilù  cerlanienle 
cv'esserc  assai  maggiore  che  non  lo  era  per  l' in- 
nanzi; e|ipnre  le  febbri  allora,  aiiiicbé  aiiinenlarsi, 
diminuiscono.  Nc'siagni  ricolmi  li'acqua  non  v'h.v 
più  processo  pulrefallirn  , e la  formazione  della 
mento  palustre  é tolta,  lai  quale  meflic  é notissi- 
mo come  si  fornii  nlloracbé  sul  margine  dc'baeini 
de'valloncclli  iui|ialud,ili  n degli  stagni  iucomiitcia 
il  proseiugamenlo.  l‘oiiiamo  adunque  secondo  il 
metodo  dc'logici,  l'enellu  accanto  alle  due  acceii- 
iialc  cagioni,  li  caldo  é asciutto  cd  eccedente,  e le 
febbri  diminuiscono;  cresce  l'umidità  per  lo  piog- 
ge abbondanti  c spesse  di  una  qualche  estate,  c 
le  febbri  diminuiscono.Comesi  puù  adunque  senza 
olb-aggiarc  alla  verità  del  fallo,  attribuire  l' elTcllo 
esclusivamente  ad  una  di  coleste  cagionif 
Però  egli  é imic^abilo  del  pari  che  I climi  meri- 
dionali caldo-umidi  presentano  il  fenomeno  dello 
abbassamento  della  temperatura  nollurna  iicllasla- 
gionc  estiva,  c con  tale  dilfereiiza  Ira  questa  e la 
diurna,  che  altrove  non  si  osserva  cosi  racilnicnie, 
nè  con  eguale  costanza,  né  a un  grado  cosi  eleva- 
lo. La  qualeauso  polendosi  rileiicrecomc  partico- 
lare c topografica.  é sembrala  a taluni  dolala  di 
tutta  qiiella  allivilà,  che  può  produrre  il  partico- 
lare cucilo  della  febbre  endemica  inlermiltcnlc 


dell'agro  romano. 


C.\PITOLO  XXL 


coarcTAZioaa  dslu  avioLor.iA  dzlls  vsbbbi  di  boba 

PBOPOSTA  DAL  SA.TrABBLU. 


Avevano  già  c Celso,  e II  Doni  , c Lucanlonio 
Porzio,  c Zimincrmanno  notalo  per  una  delie  prin- 
cipali cagioni  di  coleste  febbri  il  passaggio  dai  fer- 
vidi eaiori  diurni  ai  freddi  nulluriii.  Xuu  essendo 
riuscito  ai  chimici  di  rendere  coercibile  venni  ele- 
mento dell'uria  paiuslrc,  era  facile  negare  il  mias- 
ma come  cagione,  e sosliliiirc  a iiiicslo  l'altra  del- 
le alternative  di  leniperalura.  Cosi  alluperò  il  San- 


Icilio corso  e facili  a straripare,  con  un  lilloraie  ; larelli,  che  perù  ha  il  merito  di  essere  sialo  il  pri- 


niarillimo,  il  di  cui  livello  in  molli  luoghi  si  eievi 
alqiiaiilo  sopra  al  bacino  cnniiiieiilalc,  avviene  al- 
lora clic  al  caldo  estivo  si  coiigiiinga  la  coiidizione 
della  uinidilà,e  si  formi  rosi  quella  nocevole  atmo- 
sfera conlrasscgiiala  coH'appellalivo  di  cnfdo-uins- 
(f(i.  Il  non  fare  distinzione  tra  febbre  inlerniillcn- 
le,  0 febbre  inierinii  lente  , il  confondere  insieme 
le  situazioni  soltanto  caldo-umide  collepaludo.se, 
e aiiribuire  alla  sola  umidità  i mali  clic  svnignnsì 
da  entrambe,  ha  prodotto  una  grandissima  roiifu- 
sioiic  nella  cliologia  delle  febbri  periodiche,  a I 
luoghi  paludosi  (dice  il  Dc-IIcnzi)  sono  ben  altra 
cosa  dei  luoghi  solo  umidi,  c mentre  questi  ultimi 
colla  loro  lenta  azione  possono  suscitare  delle  dis 


ino  a sottoporre  ad  osservazioni  termometriche  le 
suddette  temperature,  e fissarne  i gradi  di  diffe- 
renza. Egli  ntleiiue  da'siioi  sperimenti,  fatti  tra  il 
finire  d'iigosto  c il  roniinciarc  di  seltrmbrc  iicll'a- 
ria  di  Terni,  mentre  dominava  la  perniciasa  , clic 
il  turmomclrn  segnava  gradi  26  di  II.  a mezzodì,  a 
niezzaiiollc  gradi  20,  all'accoslarsi  dell'aurura  gra- 
di !).  Il  nerebè  la  differenza  Ini  il  calore  diurno  c 
quello  della  nulle  sarebbe  stala  di  gradi  17.  diffe- 
reiiza  iinponciile  che  farebbe  p.vssarc  il  enrpu  uma- 
no in  poche  ore  dal  calore  della  stale  , al  freddo 
del  verno.  Savianicnic  quindi  egli  domanda  a sé 
stesso:  se  nel  corso  delle  altre  diverso  stagioni  dei- 
ranno possa  l'uomo  mai  trovarsi  circuivdalu  da  un 


imsizioni  organiche  morbose,  che  ordinariamenle  ralfreddaiiienlo  cosi  forte  come  quello  che  produ- 


dcRcnerano  ni  alcune  parlicoiari  malallic  croniche, 
dairallrs  parte  i miasmi  paluilosi  produrono  delle 
malallic  tutte  parlicoiari, sovente  acutissimo, e por- 
tanti un  tipo  che  non  può  in  alcun  modo  ennfuo' 
dorsi  con  <|uello  di  altre  màlatlie  a.  Alcuni  hanno 
voluto  daH'umidilà  deU'agro  romano  ripetere  I'  o- 
rigiiie  delle  sue  febbri.  Bla  vi  ha  conlr'cssi  il  fatto, 
che  ijuaiido  in  estate  cadano  abbondanti  c frequcii- 


(I)  V.  L' abcille  pub.  par  le  D.  Lrquimr,  Bruzclics  Tom  tir  p.  93. 
Pur.  Voi.  I. 


ce  la  perniciosa;  c se  pure  ci  si  trovasse  i|ualche 
volta,  come  accade  che  la  perniciosa  non  si  vegga 
comparire  fuorché  ne'mesi  ultimi  della  stalc,e  nei 
primi  dcirautimnof  (Mmclude  pili  francamcolerchc 
ni  nessun  tempo  c in  nessuna  circostanza  si  può 
precipitare  da  un  forte  calore  secco  c veemente, 
come  quello  di  gradi  2i,  per  lo  meno , ad  una  at- 
mosfera umida  e,ralTrcddala  a gradi  8.  Ora  se  si 
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!;-S  l>i:i.LK  CAl’Si: 


tliiuo&trauc  al  signor  Suntarflli  che  colcsta  im|)o- 
iiritU'  <lilT('reiiia  tcrmoinelrica  non  c>islc  negli  oii' 
Ili  e m llc  slagiotii  u noi  liioglii<luTO  domina  la  per- 
itioio.Na,  0 rlie  ni  ooiilrorio  lieve  si  osserva  onolic 
]Mti  muroaln,  la  perniciosa  non  domina  , saremmo 
airnr^omenio  logico  adoperalo  di  sopra  pori  ca- 
lori e l'nmiilità, che  distruggerebbe  coinpielameu- 
le  la  LmSI^  ^l>erinlcnlalc  della  sua  leonea.  Vedia* 
ruolo. 

i\i‘iramm  1818,  nel  quale  il  cliinrissìmo  Bror- 
clii  iiotilul  le  sue  esperienre  sulT  aria  paluslrc  di 
S.  l.oreiiio  fuori  delle  mura  di  lloinn  Ja  febbre  en- 
demica malmenò  cosilTiilInmcnlc  la  cmiipngna  ro- 
mana che  Ira  luglio,  ago.>lo  e sidlembre  furono 
accolli  iieirospidale  di  S.  Spirilo  iiilunio  u lìOOU 
felibriciUmli.  Le  notiì  dc^liIlale  alle  csperienie  fu- 
rono nel  2.  4,  7,  selicinbre.  llclnar.  professor 
Barloi’ci,  compagno  del  Itrocclii,  segnava  la  lein- 
perulura.  ^olla  prima  nollc.  presa  la  media  del 
maggior  caldo  diuriin  a gradi  2Ò  H..e  avendo  avii- 
lo  u niezxannilo  gradì  IO, la  dilTcreiizn  sarebbe  sia- 
la di  B.  .Nella  seconda  nolle  , avendo  uvolo  «dia 
slessa  ora  gradi  13,  In  dinfcreiixa  sarebbe  siala  di 
12.  Nella  lena,  avendo  avuto  gradi  Kì , la  dilTe- 
rema  sarebbe  siala  di  9.  Nella  ipiarla  avendo  avu- 
to gradi  17,  III  dilTcrenza  sarebbe  stala  di  gradi  8. 
lu  colesl'amio  adiim|uc  e non  a Torni  ma  nei  sob- 
borghi di  Ibnna  stessa  non  si  è mai  notata  la  dilTu* 
ronza  slabilila  dal  Santarelli  di  gradi  lt>  o 17.  Ira 
i calori  diurni  e i freddi  noiluriii:  c ciò  non  oslaii- 
1c  la  febbre  romanesca  inllcriva  massimamente.  Al 
clic  si  può  aggiungere  come  il  signor  Fulclii.com- 
mctilalore  esimio  deiropinione  del  Soiittirclii,  non 
sia  sialo  mai  condono,  entro  Hmna  sle>sa  , dalle 
sue  Osservazioni  tcrmomclriche  a consenlireoi  suo 
aiilesignaiio  la  dilTerenzn  del  16  al  17;  ma  piò  pru- 
denlemenle  ia  stabilisca  dal  12  ul  13.  Aggiungerò 
che,  nello  stesso  anixr  1818,  Irovaiidoim  in  in  Fc- 
renliiio  di  Campagna,  luogo  feracissimo  di  fcbiirl 
perniciose,  e uiassiinamenle  in  qiieiraimo  , Ira  il 
finire  deiragosto  e il  principio  di  selteinbre  la  mas- 
sima difterema  (crmomelriea  clic  io  nol.issi  Ira  il 
calore  dei  giorni  e ì freddi  della  me/znnoiie  e i 
mnllulini,  non  giunse  m«ial  di  sopra  di  10  gradi 
ai  B.  Ag{.dungerò  nnalinenle.  che  Ira  vari  medici 
delie  rillà  della  provincia  di  BoiiiaafTelli  dalla  slos- 
sa  febbre,  die  per  alcuni  anni  mi  sono  siali  corte- 
si di  loro  notizie  su  coleste  dilTereruo  di  leinpera- 
tura. nessuno  glunia  mai  a verilicaret  gradi  San- 
larclliani.  Uno  de'più  dislinlì  fra  (|tiesli.  il  dulloro 
Sorgani  medico  a Niimi,  lungo  prossimo  ali'osscr- 
valorio  del  Santarelli,  scrivevuini  (4  luglio  1833) 
clic  uii  illustre  lìaieo  della  sua  dllù  aveva  tmmtu 
conio  per  16  anni  delle  variazioni  Icrmoinetridic 
de'mesi  di  agosto  e sollembrc  , durante  il  corso 
delle  febbri.  In  liiilo  questo  pcrioiio  di  tempo  la 
difTerenza  della  tcmpcralnru  ulmosferica.tra  le.  ore 
diurne  e ie  noilurne,  6 sluU  per  ordìuano  di  gra- 
di 7 di  B.:cd  in  qualche  raro  caso  di  gradi  lO.ini- 
peroccltè  ordinanamenle  ne'inesi  di  agoMo  o set- 
U'iiibro,  osservalo  il  termometro  nella  mezzaiioUe, 
si  nolo  segnare  il  gr.  15,c  nel  mezzogiorno  il  gra- 
do 22;  ed  ni  alcuni  di  auclic  il  grado  23:  uè  mai 
si  è osservalo  attingere  grado  alcuno  sotto  il  15 
nelle  notti  ilei  suddetti  m«\si.  Si  direbbe  pcrlaiito 
che  mentre  il  signor  Saiilareili  escludeva  il  mias- 
ma palustre  perchè  diceva  di  non  vederlo,  sosli- 
luiva  ad  esso  una  causa  cflicicutc  cb'cgit  stesso 


reiidev  il  falsa,  eoi  vederla  troppo.  Senibra  dtinqiio 
dimosiralo,  che  nei  luoghi  dove  esiste  riiileiiiica 
la  intenniUenlcpiTniciosa,e  negli  anni  in  cltec«s« 
ha  massimanicnie  infcrocilo,  non  coesisto  insieme 
lu  hbiliiiicio  strnordniariudi  temperatura  fra  il  gior- 
no e le  nulli  avvertilo  dii  Santarelli.  Voggasi  oro 
uii'iiiconlro,  se  in  alcuni  luoghi  e circoslaiiie  dove 
cotesto  sbilancio  esista,  c ili  un  modo  audio  più 
straordinario,  coesista  con  e$so  corno  elTelto  la 
febbre  perniciosa. 

Come  le  grandi  c improvvise  iiilcmperic  sono  di 
luUi  i luoghi  anche  de'più  salubri, sol  che  in  eslalc 
rad.i  min  nbbundanlc  pioggia  a cui  conseguili  un 
tram;  di  IramoiiiaiM  ; dnppertiillo  del  pari  esislc 
una  notabile  dilTereiiza  di  calore  dai  giorni  alle 
notti  (Stive,  massimamente,  come  nota  il  cliinr.  si- 
gnor lllirnra.  nei  siti  riuiiiuom,  dove  la  lempcralu- 
ra  e>sendo  ul  sommo  variabile  , gli  nbilalun  al  ve- 
nir deiln  nulle  sono  soprappesi  non  da  fresco, spes- 
so da  fri'ililo  aere.  A Fcreiiiiiio  hi  Campagna,  luo- 
go, conio  Ilo  detto,  soggetto  alle  febbri  endemiche 
, già  descritte  dal  Lancisi  c dal  Celestino  CocrlH,nel- 
l'agoslo  del  1818  , ie  aveva  al  terniomelro  appemv 
, i grandi  0 di  dilTcrenzu  Ira  i calori  diurni  e il  nol- 
lonio  freddo.  Chiamalo  a visitaro  mi  religioso  dei 
.Monaci  di  S.  Bruno  su  al  Ibmiitaggio  po.sl»  in  velia 
{della  moulagno  di  Trisulli , dovetti  cola-^ù  Irulle- 
: nenni  Ire  gìorrii.  In  mio  di  qucsii,  fra  il  calore  me- 
ridiiino  e (lucllu  dell’  albo,  notai  uua  dilTerenzn  di 
I gradi  13.  Nessuno  di  qtic’monaci  rieordava  un  solo 
esempio  di  febbre  inlermillenle  nel  loro  saluberrì- 
' ino  eremitaggio.  Pesaro  e Urbino  mi  hamio  olTorlo 
; la  medesima  osservazione.  Pesaro,  silualu  in  bassa 
' pianura  sul  lillorale  Adrinlico,  giù  una  volta  mo- 
lestato da  febbrili  endemie,  perchè  palustre,  oggi 
risanalo  in  gran  parte,  non  lo  c lauto  clic  ogni  mi- 
no (re>i;ile  e<l  autunno  non  pr<‘Sonli  parecchi  esem- 
pi di  febbri  miasimitiche.  Ora  in  Pesaro,  Ira  l'ago- 
' Mo  e il  scKiMiibro  del  1824.  io  non  Molai  mia  di/Tc- 
reiizH  lerinniimlricii  tra  il  giorno  c le  notti  m.iggio- 
re  de  9 gradi.  In  l.rbiiio,  dove  l'aere  purissimo  rcw- 
j de  afTiilto  scono.scinle  lo  febbri  di  mclitismo.  iicUo 
’ slesso  anno  nel  dì  12  16  c 24  d’agoslo,  tra  ì calori 
|.iscii>lli  od  eccessivi  del  mezzogiorno  , c i freddi 
I ilcil'alha  susseguente  , il  termometro  mi  attinse  i 
I gradi  I2  e anche  I.3  di  difTerenza. Ala  in  Homo  ste»- 
I sa  e iiello  circostanti  città  c campagiic.quanle  rau- 
> se  locali  e sopiuvvegiienli  non  possono  iulluirc  a 
I variar  la  grudnzioiie  .Saiilareiltana  , senza  che  ciò 
I mniiisca  del  pari  sui  numero  e la  inleiisHà  dribi 
febbri  elio  vi  corrono  I Lbiando  spira  scirocco  vi 
iSono  delle  noili  estive  di  un  calore  solTocaiile.  Bi- 
sogna non  es.scrsi  irattenuto  a Itoma  iti  (alo  stagìo- 
I Ile  per  non  averne  solforle.  11  Toiimon  , parlnndi) 
i di  Cdtesle  giornate  sciroccali,  dice:  c la  fin  liu  jour 
;«  amène  peti  d' améiinraliim  , car  la  soirée  et  la 
((  iiuil  cuuscrvent  ime  grande  panie  de  la  chaleur 
! « de  ia  jouriiée,el  le  suinmeil  est  sans  calmea.Vor- 
t'cmmo  infine  elio  il  signor  Santarelli,  c quelli  elio 
vagheggiano  la  sua  ipotesi  clìoiogìca  nlcggcssci  j 
coll  noi  le  scguGiili  osservazioni  riportate  dal  Gioia 
nella  sua  filosofìa  della  slalisiica.  z Sulle  costo  di 
Korbcria  Io  stato  del  termometro  alle  cinque  or<^ 
del  mailino  è gradi  5,  alla  sera  cil  alP  ombra  gra* 
di  20.  Lu  diITcretua  uduiiquo  è di  1S.  Durame.  <1 
soggiorno  di  Mauperluis  nella  zona  glaciale  Itf^d- 
•b)  eia  ancora  m intenso,  dio  il  7 aprile  alle  tyi  3» 
del  matliiiu  11  lerinomdro  disccudeva  soilo  Intero 
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a f[r.  15 , quaiiliiuqiic  liiHi  I giurili  milissc  iliipo 
iiit'UiMll  a graili  ì.  SU,  o 3, 15.  I.a  ilifTureiiza  iliiii- 1 
(lue  era  ili  gradi  11 , .10,  a 28.  15.  Egli  percorreva  i 
dalla  manina  olla  sera  uiiiiitervallo  quasi  cosi  gran- , 
de  collie  a l’arigi.dai  più  grandi  rreddiai  più  gran- 1 
di  calori.  Ili  12  orasi  provavano  Ionie  vleissiliidi- 
iii.quaiile  gli  aliilanti  delle  zone  Icinperole  ne  prò-  '• 
vano  in  un  iimio  iiilero.  lai  massima  difTcrciiza  mi 
il  mogginre  o minor  calore  giornaliero  si  osservo, 
s'io  non  erro,  nello  Kubio.  In  liaggiolnre  dice  : le 
notti  sono  fredde  reloliionienlc  ai  giorni;  <|uoiiliiii- 
que  corro  il  mese  d'aprile,  il  lernionHdro  non  indi- 
rà elio  12 , SO  ; ma  a mezzugiornn  , e quando  nun 
solila  vento,  il  calore  sole  a 52,  c SO;  marca  quindi 
lino  dilTerciiza  di  gradi  <0.  Ora  vegga  il  signor 
Santarelli  die  con  tiilln  die  esista  in  alcuni  luogld . 
una  dilTereiiza  di  lemperoliira  eguale  alla  sua  , iv 
maggiore  persino  di  25  gradi  delta  sua  , pur  non 
s'incunira  la  felilire  roinanesco  nè  nella  lliirlieria  , 
nè  nella  zona  glaciale  , nè  nella  Nubia.  Evideiile- 
iiientc  falso  è aduni|iie  il  principio  eliologicn  da  Ini 
adottalo  , rnnirn  :d  quale  giù  dello  avevano  olire 
ragioni  o il  Itrncdd  ed  il  Mirara.  Iiiqieroceliè  rsi- 
slniio  pernicio.se  dove  eololn  prìncipin  non  si  ve- 
rilica,  esiste  la  causa  in  una  intensità  anclic  mag- 
giore della  stabilita, e rdfello  asscgiialolo  nons'in- 
runlra. 

Ma  ipiand'  anclie  si  verificasse  cotesla  causa  nel 
modo  sualenulo  dal  Santarelli.c  messa  a contano 
rull'dTello,  questo  si  notasse  comparire  e scompa- 
rire, accrescere  e sminuire  in  ragione  di  cssa.sen- 
za  l'esistenza  dei  rap|vurli  Ira  la  natura  dell'  cITello 
e la  causa  stessa, non  sarebbe  ancor  dimostralo  cli- 
niciimcnlc  dio  essa  ne  fus.se  la  esclusiva  prodiillri- 
ce.ini|icrocdiè  molli  vari  elTcIti  |vossono  seguire  le 
ragioni  di  leni|vo  e di  grado  d'iina  medesima  causa 
senzadiò  lutti  slieini  a pari  grado  di  relaziono  in- 
trinseca. qnanlu  alla  loro  natura  culla  causa  a.sse- 
guata.  Il  fisico  deve  cercare  e slabilirc  lulla  questa 
serie  di  rapporti  prima  di  esser  sicuro  di  aver  coni- 
plelalu  rcliolugla  e la  diagnosi  d'  un  morbo.  Obè 
(|uaiido  qiicsln  riccrrlic  solfo  inroniplelc  , basta  il 
solo  esame  della  malallìa  |ier  dimostrare  nullo  ed 
erroneo  lutto  l'ediUziu  eliologico. 

Cosa  faceva  il  gran  freddo  nollurno  sugli  orga- 
ni'ini  degli  abilaluri  dell'agro  romano,  seconda  il 
Saiilarelli  ? sollraeva  uno  de'  principali  stimoli  vi- 
tali , il  calure  animale.  Quindi  ne  doveva  seguire 
una  bravissinia  tpoalenia  , o in  (luesla  cundiziono 
patulogica  riponeva  l'aulure,  pruuabilinenle  allora 
browniano,  la  natura  della  perniciosa.  La  cliina 
come  agiva?  sliiiiolando  l'cccilamciilo  illanguidito, 
e rcslilueudulo  ad  una  energia  suIVcienle  per  ela- 
borare di  nuovo  il  calorico  perduto,  e rimettere  la 
sanili. Ma  si  vorrebbe  pur  sapere  cosa  dovevasi  in- 
tendere per  celesta  ipostenia?  l'n  semplice  deca- 
dere dcU'ccciiamenlo,  oppure  un  processo  diatesi- 
co? Se  iHilla  perniciosa  si  tratta  di  eccitamento  il- 
Iniigiiidilo  per  difetto  di  calore  animale  , o pcrcliè 
il  calore  diurno  non  Ita  la  facolli  di  distruggere 
rcffella  dinamico  del  freddo  nollumo  ? Perclié  un 
bicebicrc  di  vino  caldo , un  bagno  caldo  , qualche 
cucchiaio  di  clcrc  cd  allri  farniaclii  slimolanli  non 
vulguno  a rialzare  l' cecilauvenlo , cacciare  la  feb- 
lire?  l’er  qual  ragione  si  avrà  a concedere  idla  sola 
cliina  cotesla  purlenlusa  azknic  calefaciente?  Que- 
sta ragione  manca  , c il  prccello  Iciaiirulicu  resta 
sempre  fuori  della  calcita  de'giudizi  diagnostici  ed 
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ctiologicl.  Ma  forse  il  Sanlarelll  fondava  la  sua  ipo- 
slenia.iion  in  un  semplice  squilìbrio  di  eccilaincii- 
In,  ma  in  un  vero  processo  diatesico.  Questa  dia- 
tèsi  fposiciiicflè  essa  delle  comuni,  elio  si  curano 
generalmente  co'iiulrienli,  eoi  sliniolanli , oppure 
niiclic  questa  esige  un  rimedio  speciale  ? Se  lo  n- 
sige,  tanto  nel  primo  caso  clic  nel  secondo  si  lia 
ima  specialità  di  condizione  pnlotoglea,  die  sta  tie- 
ne in  rapporto  col  rimedio  anlifddirilc;  ma  oseliida 
in  pari  tempo  ogni  reazione  colla  causa  assegnala 
Iniperocrbé  le  alleriialivc  di  caldo  o fmblo  porta- 
no dapperliillo  inalalllc  di  roniuiie  dialési  reiiiiia. 
fica  o infiaiiniialoria,  c si'  iieH'agro  romano  recano 
maliHI'ic  di  ima  certa  dialèsi , che  non  si  cura  die 
con  un  certo  rimedio , ragion  viiiile  die  non  sten 
C.SS0  le  prodiillricì  esclusive  ddl'dVdlo,  ma  die  ad 
alira  causa  parlirularc  questo  si  debba,  ^elll1  ipo- 
tesi del  Santarelli,  ammessa  anche  per  probabile , 
resta  sem|irc  ii  domandarsi,  qnarè  la  raiisa  clic  to- 
glie airorgaiiismo  In  capacità  di  inaiileiierc  la  pro- 
pria lenit^raliira ? l.’ uomo  regge  non  solo  ai  11 
gradi  vii  diirerenza  di  qiiesla  die  seguono  in  podir 
ore,  ma  passa  iiiipiiiieineiilc  da  mi  b.igiio  a vapore 
ili  poelii  iniiiuti  in  un  bagno  freddo,  da  un  raldissì- 
iiin  lealro  ad  una  strada  coperta  di  neve  , da  iin 
desco  di  calde  vivande  r vini  i più  eecilanli  i^li 
aggliiarciali  sorbelli,  e quindi  a un  bollente  ralfé. 
Sappiamo  die  la  specie  umana  vìvo  anche  tra  i 50 
c i 5I  gradi  di  raliire  del  termometro  di  II.  coinè 
al  Senegai;  ed  ai  55  sotto  lo  zero  , come  più  voile 
in  Siberia  ; il  die  forma  inni  scala  di  Cifi  gradi. Per- 
diè  dunque  l'iibilatora  della  ram|iagna  runiniia  re 
sìslcr  non  fvossa  alle  soprnrcilale  idleriiatiic  di  cal- 
do e freddo, è mestieri  die  iin'ullra  musa  morbosa 
ubbia  iiiddHvIilo  in  lui  la  eapaeilà  fisiologica  , di 
iiiaiHeimre  la  propria  lrni|ieralnrii.  Qiiui'  è eolesla 
causa  ? Il  Saiitardii  non  vi  lia  pensalo;  c per  le  co 
se  iivverlile,  il  suo  libro  diventa  una  |irova  indirei' 
la  delle  più  luminose  dell'esistenza  dì  quel  princi- 
pio eliologico  incdcsinvo  (il  miasma  palustre)  ch'e- 
gli si  è adoperato  a cuinballerc. 

CU’ITOIX)  .\XII. 

casreratiost  aaua  iromi 

«az  sicaua  roLcai, 

Ora  die  diremo  delle  opinioni  del  signor  Folcili? 
Parlcndo  esse  dai  medesimo  principia  eliologico 
del  Sanlarclli,  per  le  ragioni  discorse,  mancheran- 
no del  pari  di  fondaincnlo.  Se  ne  avvide  lo  slesso 
autore  quando  fu  cosircUo  didiiarare;  a si  opinme 

< die  iic'pacsi  scllciilrionali  accadono  le  sicsse  vi- 
a cende  di  leniperalura  e di  uniidilà  dal  giorno 
« allo  iioile , senza  clic  i villid  cadano  cosi  facil- 
a melile  malati,  come  presso  noi.  So  bene  che  va- 
t riazioni  almosfericlio  dal  giorno  olla  none  non 
t sono  escliznve  deila  compagna  romana  : anzi 
a posso  dire  di  averle  io  medesimo  sciifile  in  In- 

< gliillcrra  nel  mese  di  agosto  1826:  ma  cerio  colà 
a nè  il  sislenia  di  collivazioiie.nè  il  Irallamcnio.nè 
a la  maniera  di  vivere  dei  campagnoli  ha  la  più 
t loidana  relaziono  col  tcrriloriu  di  Itoma.  s Ui- 
chìarala  l' eni.sleuza  ddia  stessa  causa  , dine  non 
osservasi  la  febbre  iHleriiiilleiilc  iniasnialic.’i  è Im.'Ii 
miserabile  l'apinglio  del  UH-dieo  rniiuimi  al  dieeiso 
modo  di  vivere  de'roiiladmi?  Impcrorailiè  sono  fui 
3C  i soli  cuiiladiiii  die  prcnduuo  a ilmna  la  leblne? 
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Oppure  que’Romani  che  abitano  lungo  le  rive  dei 
Tevere  entro  la  vilti\  ()uclli  della  fatUa  del  Qiiirì- 
noie  che  guarda  l'KHiiuilino  e il  Viminale  , o di  al- 
tre regìoid  della  città  doro  sono  orli , pi:>ci‘ 
iic,  conserve  d*  ac((ua«  o quelli  che  sì  IraUongniio 
nel  Corso  al  Palazzo  Ruspoli,  n airaiifilenlro  d'Au- 
gusto  alle  feste  nuttuniOf  dicliiariiii  tulli  dallo  stes- 
so Folcili  per  facili  ad  inconlrarc  la  febbre  verna- 
cola; sarebbero  per  avventura  allrellanli  villani?  Il 
Broccid  aveva  già  fatto  rilleUcrc  a questo  proposi- 
to: a Si  dirà  per  avventura  che  la  vita  disagiala  dei 
« coMladiiìi  dell'agro  rumami,  clic  durante  la  niie- 
e tilura  c la  ballilura  del  grano  rimangono  esposti 
((  ai  cocenti  raggi  del  solc,c  dormono  alla  notte  a 
« cielo  scoperto , fa  si  die  i corpi  loro  siono  più 
a proclivi  u sentire  I indtivi  elVetli  dcVambiamnitì 
« meteorici.  Nè  io  vorrò  già  negarlo  ; tn.i  si  ponga 
a.  mente  dall'altro  conto, die  aminaimiu  medesima- 
<i  mente  in  quc'luogln  le  persone  sedeidarie  : dio 
& io  non  su  quanto  attiva  sia  lu  vita  de'  guardiani 
({  delle  torri,  uè  quella  dei  monaci  ilellc  badie,  nò 
tt  quella  degli  addetti  alla  fmnnza  che  siaimo  .alle 
a porle  di  Roma.  Oltre  a che  rm(1nsso  della  calti- 
({  Vii  aria  in  altri  consimili  paesi  si  manifesta  sugli 
H aliitaiiti.tultocliò  abbiano  cura  di  schermirsi  dalie 
fl  intemperie  nuUunic  ; come  all' opporlo  poche 
« cautele  Osservano  coloro  che  sono  in  luoghi  sa- 
ri jiihrl,  e die  molli  di  sudore  per  le  fatidio  della 
fi  giornata  non  rifuggono  di  godersi  a cielo  aperto 
fi  il  H'zro  della  sera,  c non  per  ijucsto  sono  visitati 
rr  dalle  terzane,  i 

non  sono  adunniic  esclusivi  dclPagro  romano 
gli  abbassamenti  della  temperatura  notturna  , ra- 
gion vuole,  c il  fnllo  lo  conferma,  die  anche  la 
uccagioiiatn  umùlilA  si  abbia  a trovare  a gradi  e- 
ziamliu  più  elevali  in  altri  luoghi,  dove  non  v'  ha 
sentore  dì  terzane  endemiche,  riie  se  1' umidità 
dclPagro  romano  è unaumiditn  particolarmente  no- 
civa, resterà  sempre  a cercarsi  in  essa  mieli'  clo- 
incnlo  etiologico,clio  la  rcmie  tale,  c la  tu  seguire 
costDiiteinciitc  da  un  particolare  cfletto  solo  nei  cli- 
mi caldi  c palustri.  Per  volere  escludere  afTulio  co- 
testo etemeiilo,  quante  contraddizioni , quanti  er- 
rori, quante  frivole  c contorte  spiegazioni  patologi- 
che non  ha  dovuto  ammassare  il  signor  Foichi  nel- 
le Stic  Memorie.  Tanto  è vero , che  a sostenere  c 
immaginare  lodevolmente  una  ipotesi  vi  vuole  la 
stessa  bontà  d*  ingegno  clic  a trovare  o dimostrare 
una  verità. 

11  dima  di  Roma  per  il  signor  Folcili  non  ha  pun- 
to miasmi;  e si  direbbe  die  non  ò ncmnicuo  caldo, 
perchè  egli  non  vi  vede  frattanto  clic  umidità, pìog- 
gic,  nebbie,  freddi  noUurni.il  Icrmomclru  di  tiolle 
a gradi  13,  o Pigromelro  a 86,  ecco  le  cause  csciu- 
aive  della  febbre  Romanesca.  Ma  prevedeva  il  si- 
gnor Folcili,  clic  eccellendo  con  coleste  umidita  c 
colcslc  nebbie  si  andava  incontro  a duo  scogli , o 
di  snaturare  alTallo  il  clima  di  Roma  c farlo  peggio 
di  quello  dell'Olanda  e delPisola  di  S.  l.uigi,  u di 
cambiare  alP  inlullo  P aspetto  alla  stagione  c con- 
vertire la  stale  nelPinvcrno.  Nei  quali  »liic  casi  gli 
guizzava  di  mono  la  febbre. Qual  partilo  ha  dunque 
egli  preso  ? Di  contraddirsi  m.iiiifeslamcnlc , pro- 
vando die  il  suolo  di  Roma  non  è umido,  ma  è 
secco:  c <|ues1o  anpnrlare  con  disinvoltura  mirabile 
per  IMI  niumento  la  condizione  ammessa  deli'  umi- 
dità , gli  giovava  per  escludere  la  fermenlaziunc 
putrida  c il  miasma.  DifalU  dupo  aver  dello  , clic 
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min  prende  la  febbre  se  non  chi  sin  ndlurvghl  bassi 
ed  umidi  : se  mm  chi  s'cspmic  al  fresco  delia  sera, 
della  noilc  e del  mattino  : se  non  chi  dorme  o mal 
coperto  0 a Hnestre  non  ddnso  , perchè  vi  entra  , 
non  il  miasma,  ma  la  nialadcUn  umidità  : dopo  a- 
Ycr  (letto  che  anche  Pum  dilà  d'un  rtisctUo  produ- 
ce la  febbre  : dopo  aver  dato  per  incontrastabile  , 
che  in  sequela  delle  pioggic  estive  esse  si  produco- 
no in  maggior  numero  , e aver  ripetuto  con  altri , 
che  la  ineguaglianza,  gli  sparsi  tumuli  c valloncol- 
li,  la  poca  ventilazione  , la  mancanza  di  opportuni 
scoli  rendono , dopo  le  pioggic , la  campagna  dì 
Roma  tutta  penetrata  dalla  umidità  : dopo  aver  di- 
cliinrato  che  dove  sono  pantani,  fiumi  a lento  cor- 
so, bassi  lidi  marittimi,  iinpatudainciiti  non  vi  è bi- 
sogno di  pioggìe , perché  colesti  luoghi  che  spcs- 
.seggiano  nel  suolo  romano  sìciio  malsani  per  umi- 
de esalazioni  : liopo  aver  detto  clic  le  nebbie  del 
Teviirc  e di  Val  d’Inforno  salgono ^ino  alla  cima  di 
Munte  Mario  a produrre  le  febbri,  c che  se  i Moni i 
l'arioli  sono  meno  insalubri  della  sottoposta  vallo 
di  Acqua  Acetosa  , la  vetta  del  Oclio  meno  della 
Valle  Celinionlana  , Il  centro  di  Roma  in  Campo 
Marzio  meno  e della  Piazza  del  Popolo  c della  con- 
trada sotto  al  Piiirio,  lo  sono  perchè  regioni  meno 
umide  : dopo  aver  pregalo  a ilare  un’  occliiatn  al- 
r agro  Pontino  c aver  dello  < troveremo  un  piano 
n coiiniianlc  da  un  luto  col  mare,  poco  superiore  a 
0 questo  dì  livello  c terminante  net  lato  opposto 
fi  alle  falde  degli  Apennini.  Non  dovrà  un  lernmo 
^o^l  costituito , ove  bagnatu  sia  dalle  pioggic  di 
fi  agosto  c scUcmhrc,  ritenere  più  a lungo  Tumidi- 
fi  tà,  e rendendo  l atmosfera  umida  c fredda  nello 
fi  ore  nollurnc  essere  infesia  ai  contadini  clic  rac* 
fi  colgono  il  mays  , e nella  aratura  de'  campi  ? a : 
dopo  avere  consiglialo  o cliiudersi  in  casa  per  tem- 
po , c serrar  le  lineslro  , ad  accender  fuocliì  c ve- 
stirsi di  lana,  onde  cacciare  questa  grande  uriirer- 
salc  timtdiià  , ragion  prima  c assoluta  delle  feb/ir/ 
di  Roma  : uditelo  ora  con  quale  ina8|iefb(a  fran- 
rhezza  passa  a dirvi,  dio  nclhi  campagna  di  Roma 
Inno  è arsura,  siccità*  un  polvenimc.  Finché  ao- 
steueva  l'umidilà.ia  formazione  de'miasnii  la  esclu- 
deva col  segiicnlo  assioma  , « la  pioggia  è accum- 
fi  nngnala  da  un  abbassamento  di  temperatura  che 
fi  è ima  condizione  contraria  alla  formazione  pu- 
ff trilla  t dimenticando  il  fallo  c il  proverbio , clic 
nc'hiogiti  umidi  vi  ha  sempre  maggior  bisogno  di 
sale  per  preservare  alcune  sostanze  orgaiiichc  dal- 
la piiircfazìonc.Ora  che  passa  a sostenere  la  siccità, 
ossia  il  caldo , tanto  meglio  gli  sembra  esclusa  la 
pulrcf.izione.  Ma  ti  signor  Folcili  doveva  avvisare  , 
che  cotesti  due  assiomi  Iraliondosi  didima,  non 
devono  andare  disgiunti.  Vanno  riunili,  e riuniti  lì 
vedrà  produrre  un  cITclto  lutto  contrario  a quello 
da  Ini  iimmesso.Fc.co  la  metamorfosi  ctiologica  del 
signor  Fochi.  Dio  guardi,  egli  dice,  clic  alcuno  sti- 
masse che  ni‘1  mentre  cadono  colcslc  piogge  (di  a- 
goslo  c sellembrc,  o seguitano  per  alcuni  giorni,  o 
la  terra  è penetrala  dairumidilà  ) Ira  i calori  estivi 
nelle  terre  romane  vi  fosse  sentore  di  putrido  fer- 
mento delle  materie  organiche.  Il  supporre  che  in 
ipicsli  incoiilrì  il  suolo  diventi  acquitrinoso,  limac- 
cioso, popolato  da  miriadi  U*  inselli,  coperto  di  un 
allo  strato  di  fradiciume  é tma  ptRum  fnlaissima , 
è un  errore  di  fallo,  K por  provare  silfalto  errore 
non  bada  eh’  egli  viene  ad  escludere  ogni  uinidilà 
dui  suolo  romano.  Imperocché  soggiunge:  « Prima 


DELLE  FEBBRI  ENDEMICHE  DI  ROMA. 


n della  cadtMa  dotte  pioggic  la  terra  ò arsa  dal  co* 
fl  conte  sole  estivo  : mn  questa  assetatissimo  terra 
(t  si  beve  cil  ingoia  tutta  la  pioggia  clic  la  iiiaDia.» 
Kcco  sparila  riimidilà,  « solo  nel  coso  che  lo  piog* 
n gic  durino  a tun^o,  la  terra, per  motivo  della  sua 
• basscuo  0 ineguaglianza  e dello  scolo  mcii  fa* 
« Cile  dette  acijue,  riinanc  più  abbeverata  di  uini- 
< dilà  e più  soggetta  alle  nebbie  notturne  di  quello 
n sarta  un  terreno  diversamente  figurato  e di  ning* 
B giore  elevazione.  » Dunque  perchè  cotcsia  terra 
non  si  disseti  coTiipIeInmentc  di  tutta  V acqua  pio- 
vano, è mestieri  clic  coleste  piogge  dnrinoa  Itin- 
(jo  : e perchè  vi  sin  umidità  sarà  pur  mestieri  che 
durino  a lungo.  Mn  que.slt»  durare  a Itmi/o  delle 
pioggic  in  osiate  a Roma  è una  condizione  clic,  al 

Ilari  delta  siccità,  esclude  la  produzione  delle  feb* 
)ri.  Allora  cangiasi  (dice  il  Santarelli)  la  tempera- 
tura diurna  in  modo  da  non  poter  raggiungere  il 
grado  dìflerenzìale  delia  notturna  al  punto  stabili- 
to.E vorremmo  pur  sapere  in  grazia  sua  dal  signor 
Folcili,  come  vuorogti  die  sia  cotesto  suolo  di  Ro- 
ma ? Umido  no,  secco  no,  melmoso, Dio  guardi!  .Va 
buon  per  imi  die  l'autore  continua  a dare  in  secco. 
Finlaniocbè  le  vigne  attorno  a Roma , e i proti  di 
Gasici  S.  Angelo  dovevano  produrre  le  febbri,  non 
vi  era  in  delti  lunghi  il  miasma,  ma  la  umidità. Ora 
che  imporla  al  signor  Folcili  il  sostenere,  che  non 
vi  può  essere  putrida  rermcnlazione,  le  prime  sono 
secclic  cd  arine  nella  state,  ai  secondi  si  dà  il  ti- 
tolo di  deliziose  e sane  praterie. Se  uno  domandas- 
se al  F.  qiial'è  la  causa  delle  febbri  di  Campo  Sa- 
lino, di  Campo  Morto,  di  Conca  ? Direbbe,  /auini- 
(iUA.  Se  imo  gli  ctiicdesse  , se  v'Iia  in  colesti  luo- 
ghi infradieiamcnlo  di  vegetabili  e produzione  di 
miasmi , risponderebbe  , e impossibile , perchè  n 
mezza  siale  sono  aridissimi.  Gli  stessi  siugni  d'  0- 
slia,  di  .Maccarcsc,  c di  S.  Anastasia  sono  per  il  si- 
gnor Folcili  poco  meno  clic  le 

ff  C/iiore,  freschOj  e dolci  acque  » 
del  Petrarca.  La  stessa  pianura  Pontiii:i,  che  poro 
innanzi  fu  dìcliiarata  umidissima  e feracissima  per 
tale  unica  cagione  di  febbri  periodiche, qui  dove  pia- 
ce al  signor  Folcili  di  dare  nel  secco, per  cscluilcre 
ogiii  iniasmniica  esalazione,  si  dice,  clic  lia  una  su- 
piTiirie  (piasi  interamente  di  torba,  la  quale  negli 
ardori  della  Male  si  dissecca  , si  addensa  ut  punto 
di  altbniciarc  e incorbonìre. 

Ora  domanderò  al  mio  più  loilcranic  lettore,  se 
un  garbuglio  etiologico  di  simil  fatta  poteva  lasciar- 
si stampare  nella  patria  d’nn  Doni,  d'un  Raglivi, di 
mi  Lancisi,  c in  sugli  occhi  di  un  Morichini  c d'un 
I)e-Matl(!is  , clic  hanno  con  tanto  senno  trattato  il 
medesimo  argomento  ? Nè  diverso  è il  modo  con 
che  il  sig.  Fulebi  ragiona  deità  patologia  delle  feb- 
bri romanesche,  e tenia  di  cavarne  i principali  fe- 
nomeni,  c metterli  in  rapporto  alle  sue  banderuole 
ctiologirhc. 

Ripiglia  il  filo  dalla  umidità.  Questa  sconcerta  la 
traspii'iiziunc:  c la  materia  Iraspirabiic  ritenuta  nel- 
l’organismo esercita  una  azione  irritante,  c risve- 
glia febbri  di  enraticrc  irritativo,  come  appunto  gli 
sembrano  le  fcbiiri  di  periodo.  Ma  se  co>1  fosso,  le 
febbri  romnnc.scticsarcbberoulIrcllaiilGfebbri  reu- 
maliche. li  Fiddii  risponde,  che  nella  febbre  di  Ibi* 
ina  iosconeerlo  nella  traspirazione  è più  profondo^ 
e vi  è più  nbbnnijaiilc  rileiizioiie  di  materia  Iraspi- 
rabile.Vi  lia  diimpie  secondo  Ini  una  ditTerenza  ira 
i due  morbi. E di  fatto  iu  altro  luogo  egli  dice, clic 
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ì sudori  nelle  inlcrmilfcnti  di  primavera  sono  lo 
benefiche  crisi  che  il  medico  si  augura, c che  pro- 
move lalora  per  guarire;  laddove  nella  terzana  e- 
sliva  c aulumiulc,  sono,  corno  vedremo  innanzi.mi- 
cidiali.  poco  appresso,  dimenticala  colcsla  difTc- 
reiiza.  ce  le  rappresenta  come  afliiii  fra  toro:  1, per- 
chè ulTeltano  entrambi  lo  slesso  perìodo  ; II,  per- 
ciiè  i primi  degenerano  in  morbi  periodici  c vice- 
versa; III;  picchè  de'diic  contadini  che  assistevano 
il  Braticlii  nelle  sue  sperienze, uno  contrasse  la  pc- 
rìinlica,  G l'altro  un  reumatismo.  Diinnuo  non  più 
dilTorenli  ma  idciitiche  fra  loro  lo  foburì  reuniali- 
clic  c le  pcrìmiichc  detl*  agro  romano.  La  stessa 
causa  le  produce  entrambe  ( umidità  c ruffreddu- 
menlo  di  temperatura)  : lo  loro  forme  s'allcrnano: 

10  stesso  fondo  patologico.  Se  cosi  fosse  , avrebbe 

11  sig.  Folcili  prestalo  il  più  gran  servigio  alla  pa- 
I Iris;  mentre  la  mal'  aria  per  colesti  principii  do- 
I vrebbe  cominciare  in  Roma  al  primo  ni  gennaio  c 

I finire  nirullimo  di  dicembre.  L' umido  e il  freddo 
I sono  in  Roma,  come  dappertutto  , le  causo  princi- 
pnli  delle  malattie  rcumaiiclic  d' inverno  e di  pri- 
; mavera  : 1*  umido  c il  freddo  sono  per  il  Folcili  lo 
cause  assolute  delle  febbri  d'  estate  c d*  autunno. 
Fra  ta  natura  di  queste  malollle  v’iia  ofTlniià,  per- 
: cbè  costituito  da  una  materia  Iraspirabile  irrilanto 
! trattenuta.  Dunque  a Roma  la  febbre  vernacola  ò 
di  tutto  l'anno. 

Bla  la  ipotesi  dello  sconcerto  della  traspirazione 
fu  presto  abbandonala  dal  medico  romano,  come 
forse  troppo  comunale,  e amò  di  sostituirne  iiii'al- 
I Ira,  che  a suo  senso,  riuscisse  più  straordinaria  o 
. più  degna  dcll'universule  approvazione.  Premesso 
; clic  il  calorico  c i'  elcUrico  sono  uno  stesso  (luiilo 
; nella  rnacr.liina  animate,  ne  compose  un  llnidofcr* 

' mO’Clellrico,  della  cui  elaborazione  incaricò  i cen- 
tri nervosi.  Uni  cioè  rclcllrìcità  al  calore  di  Santa- 
relli, e come  (lucsii  aveva  fatto  consìstere  lo  stalo 
patologico  della  febbre  vernacola  in  una  sottrazio- 
ne di  calorico,  egli  disse  che  l’umidità  c i notturni 
freddi  operavano  una  gravo  soliraztono  di  fluido 
l«Tmo  cfellrico.  Ad  ogni  gravo  perdita  elio  faccia 
Tanimalc  economìa  suivcede  una  reazione, clic  ten- 
de a risarcire  la  perdila,  arrecando  la  febbre.  Fin 
(jui  le  febbri  di  Ruma  sarebbero  allrcUanlc  grazie 
della  dea  febbre,  o di  Bliiicrva  medica  per  espelle- 
re la  influenza  d'una  causa  topografica  nociva. Sen- 
ta però  incomodare  coleste  divinità,  non  si  poteva 
fiir  risarcire  cotcsia  perdila  da  un  calore  arlmcialc, 
che  l'individuo  agghiacciato  possa  procacciarsi . o 
dal  sole  benefico  che  riappare  suU’orizzonlc  T Bla 
allora  sarebbe  (inila  la  commedia  , c it  Folcili  la 
vuol  protrarre  fino  al  quinl'allo.Quiiidi  ha  bisogno 
di  dire,  die  una  volta  che  sia  mossa  cutesla  reazio- 
ne non  finisce  più,  nè  per  risarcìmcnlo  artificiale  , 
nè  p(*r  ullro  mezzo.  Nascono  nella  maediina  appc- 
lili  nuovi  die  non  sono  soddisfatti  clic  da)  lluubt 
tcrmo-cicllrico  che  svolge  la  cliinactiiiia.Bla  qunl't^ 
In  causa  cl>e  impedisco  a cotcsta  reazione  di  ripa- 
rare la  pertiila  fatta  ? Per  quale  cangiamento  or- 
ganico avviene  che  tra  tanti  mezzi  che  la  natura  c- 
slcrnn,  rinterno  magistero  nervoso  aver  potrebbe- 
ro di  rifond<Tc  cotosto  principio,  se  tic  abbia  a du- 
ro il  privilegio  alla  sola  cliina-cliina  7 Qni  il  sig. 
Folcili  rispomlu  con  un  cloquenlo  silenzio. 

Il  secund'atlo  della  commedia  patologica  da  lui 
itnmagiiiiila  comincia  dunque  dalla  reazione . In 
(jualc  portando  con  sè  polso  edere , respiio  fre- 
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quenie,  ceco  ta  febbre  spiegata.  Ma  colesU  rcatio- 
iie  per  cfTeUo  del  fregilo  siiccc<ie  ancora  per  cITet* 

10  ilei  colilo  I fate  (dice  il  sig.  Fulcht)  che  rimllvt- 
« lino  passi  ilairombiento  che  lo  ha  raffrodilato  in 
e alino  piì^  caldo.  Allora, siccome  ropplicaxiono  del 

0 calore  esterno  ristora  negli  animali  la  facoltà  di 
(t  rìprodiirrc  il  calore  interno, allora  i moti  del  ctiO' 
ff  re  0 dfirartcrie  si  fanno  più  veementi,  si  ravviva 
a il  calore  del  volto,  c si  svolge  tanlo  calore  da  es- 
tt  sere  soverchio  al  bisogno  della  vita  v.  Ecco  dun- 
que un'altra  reazioM,  niraltra  fi^bbrc  prodotta  dai 
caldi  diurni.  Qual  ncccssilà  pcrtaulo  di  ricorrere 
ni  freddi  della  iiotle  so  i ralori  eccedenti  de'gioriii 
estivi  producono  la  stessa  rcaxione  , la  stessa  feb- 
bre? Oliando  si  ricorre  ail  agenti  fìsici  comuni  per 
origitiartic  un  efTcilo  al  tulio  parlicolarc , s' inroii- 
Ira  nelle  scienze  questa  nù'ieria  , che  ricorrendo 
agli  uni  non  si  ha  dirìtiu  di  escludere  gli  «diri  beii- 
Hm‘  ili  opposta  natura;  mentre  relTello  che  non  ha 
roti  loro  iiilrinseca  relazione  può  essere  indiflTeren- 
leineiito  rollocalo  aceainlo  agli  uni  u agli  altri, per- 
chè non  dipende  da  nessuno  di  essi. E nel  vero  dii 
imn  avrebbe  ragione  di  sosicnen;  colle  parole  stes- 
se del  Eolclii  una  lesi  del  lutto  opposta  alla  sua  , 
cioè  che  i caldi  diurni  eccessivi  sono  la  cagione 
ilellc  febbri  di  Homn  ? La  condiziono  nc  sarebbe 
tdlora  in  un  eccesso  di  flnidn  termo-elcitrico.  I su- 
dori febbrili  non  giungerebbero  a disperderlo  com- 
plelamente  : l' avanzo  sarebbe  causa  di  nuovi  ac- 
cessi : la  chinina  , essendo  incerte  tutlora  le  spe- 
rienze  elellriche  sugli  alkaloidi , potrebbe  avere 
provvisoriamente  una  azione  clcllro-iiegaliva,  c re- 
stituire rcquilibrio  al  fluido  imponderabile  vitale. 
E già  vedemmo  come  il  Paure  tentò  di  provare  , 
che  le  febbri  mlermitlenli  sono  IVITello  sempre  do- 
gli eccessivi  calori.  SiiTaltc  opinioni  sono  aduiKpie 

1 Protei  della  scienza,  che  sanno  pre»enUrc  la  stes- 
sa faccia  tanlo  a dirilto  che  a rovescio. 

Il  ItTZ’allo  di  questa  commedia  si  aggira  lutto 
Mii  stMiori,  che  t'.iuturc  crede  cause  degli  accessi 
consrciilivi  ni  primo,  c del  ritorno  periodico  della 
f«'hhre.  Il  primo  accesso  è mia  reazione  della  mac- 
china {UT  risarcire  la  perdita  del  fluido  teniio-c- 

11  Urico.  1/accesso  termina  con  suilnre.  Il  sudore 
è una  nuova  perdila  di  fluido  (erina-eteltricn;duii- 
que  la  causa  del  secondo  accesso  è il  sudore  del 
primo,  c via  di  seguilo.  Un  momento,  slg  Foiohi. 
Manco  il  fluido  lermo-clcttrìco.  Viene  la  reazione 
c Iciilu  colla  febbre  di  ris4ircirÌo.  Ma  non  lo  risar- 
r.isre.  oUrimcnti  la  malattia  sarebbe  fìnila.  Viene 
il  sudore  c si  fa  per  questa  uirallrn  dispersione  di 
fluido  lermo-eletiricu.  ihinqnc  al  cessare  del  pa- 
russismo  la  maccltina  si  trova  con  un  difetto  di  (lui- 
ilo  lemio-clcllrico  accresciuto  del  doppio.  Nondi- 
meno invece  d’essere  seguilo,  come  dovrebbe  per 
la  raddoppiala  intensità  dello  causa  prossima,  im- 
mediulamenle  du  un  accesso  più  vioienlo,  entra 
(li  bollo  la  macctiìna  del  febbnciianie  in  uno  sialo 
quasi  sano,  c vi  si  mantiene  per  ore.  Come  av- 
viene questo  strano  fenomeno  secondo  le  idee  pa> 
lidogiclie  del  sig.  FolchirEgli  lia  tentalo  di  rattop- 
parlo col  dire,  che  i terzanart  sudano  nuche  du- 
raidc  Tapiressia.  Ma  ollreccliè  questo  è-falsissimo, 
«c  fosse  vero,  tanlo  peggio:  ogni  terzana  al  secon- 
do accesso  dovrebbe  essere  Tncvilabiimenle  una 
perniciosa.  Inlanlo,  perchè  nelle  sue  Memorie  an- 
clie  cotesto  .sudore  facein  la  figura  del  Proteo, sic- 
cuiiJC  vi  famio  la  utnidiUì  c la  icnzione  egli  altro- 


ve lo  considera  non  può  come  causa  del  parossis- 
mo susscguenle,  ma  come  condizione  per  la  qua- 
le cessa  it  paros^mo  precedeiUe.  Ma  se  il  paros- 
sismo nacque  da  soUrallo  fluido  lermo-elellrico  , 
come  pulra  essere  che  cessi  per  un  fenomeno  per 
il  quale  se  nc  sottrae  ■linciatila  copia  T E come 
qiicsio  fenomeno  stesso  può  farsi  troncatore  del 
primo  acce.^so,  e priHiutlore  del  secondo?Sut  cor- 
po però  del  sig.  Folcili  questo  mìslerioso  sudore 
prende  anche  un  altro  carallrre  più  singolare.  Co- 
me la  vìpera  che  non  si  rivolta  al  dumialorc  , uv- 
vieiic  che  il  signor  Folcili  sopra  sè  medesimo  lo 
coltivi,  0 l’accan'zzi  nella  stagione  appunto  delle 
h'Ithrì  senza  temere  che  si  r«ie.cia  ardilo  di  disper- 
dergli punio  del  suo  nuidu-eleltrico.  a lo  ho  scn- 
a Ilio,  egli  dire,  parecchie  manine  (nel  recarsi  a 

S.  S(>iri(o)  l'iinpressionc  fredda  dcirarta  che  mi 
a orrcsfaoa  ht  fruspiroiionc,  c mi  cagionava  un 
a senso  di  coniusiaiic  c di  stanchezza  in  tutta  la 
a in:n*i*hina,  finché  elevala  la  temperatura  e coii- 
x liiimilo  il  molo  loriiava  il  sudore.  » Anzi  per  se- 
guitare a sudare,  giunto  nella  sala  deiro$pedite,fli 
obbligalo  a far  chimterc  le  finestre  I Che  dire  di 
Unta  eonfoshme  d’idee,  di  Ioli  contraddizioui  ma- 
nifeslc?  lo  poteva  bene  ris|ninuiarmì  il  tedio  di  ri- 
membrarle; giacché  tuUa  l' inlricalissima  furiala 
dcH’autorc  sulle  febbri  di  Boma  si  riduce  ul  sc- 
giicnlc  paralogismo.  « La  sottrazione  del  calorico 
produce  la  reazione:  la  reazione  è la  febbre;  ma  le 
febbri  di  Hoina  sono  febbri  ; dunque  la  soilrazionc 
d(‘l  calorico  è la  causa  delle  febltri  dilloiiia.isMa  h i 
voluto  svelarlo  senza  rispelli  per  due  ragioni.  J, 
{lerchè  certi  scrìtiorclli  quando  l’iianno  dato  ad  in- 
lendcre  a treo  quattro  dei  loro  colleglli , non  ctc 
dano  di  aver  persuaso  cgualmeiiio  tulio  il  mondo 
medico.  Il,  perchè  con  una  mcschiiiilà  d’ingegno, 
e con  una  confusione  d’idee  palologiclic  appena 
credibili,  {tarla  il  signor  Folehi  de'  sosleuiiori  JW 
miasma  palustre  come  di  genio  smarrita  , c/ic  si 
« |>erdo  dietro  la  qtiislione  del  dcnio  d’oro,  o dic- 
((  Irò  un  coiicello  oscuro,  inintciligihile , c inam- 
4t  messibìle  (ter  gli  errori  c le  coiilradiitzioui  che 
I nmlìenc  ! » 

Assistiamo  anche  per  un  tnomcnlo  al  quart'atlo. 
Cosircllo  il  signor  Folcili  a farsi  reggere  sempre 
i dalle  autorità,  lo  abbiamo  veduto  condotto  dal 
Brocchi  quando  pescava  neirumidità  c nella  sop- 
I pressa  Irnspirazionc:  comlollo  dal  Saniurelli  quan- 
I do  s'apingliava  agli  abbassamenti  di  tempcratun 
I notturna:  comlulto  dal  (ìiaiiniiii  quando  hu  voluto 
introdurrò  la  reazione  c il  sudore,  causa  di  mag- 
gior debnlezz.i;  ora  lo  vedremo  cniulullo  dal  Mon- 
chini per  (rallare  della  ndazione  cletlrica  che 
jtuò  avere  In  chinina  coi  nervi  impoveriti  di  fluido 
terino-oloUrhm,  e dichiarati  nel  febbricilaiilc  in 
ishito  di  cfeflrioi/<ì  ne^aftoa.  La  chinimi  avendo 
proprietà  simili  a quelle  degli  alk  di,  deve  appar- 
tenere alle  sostanze  eleitrico  posilive.  Ecco  come 
avviene  ch'e.ssa  giiarìiicc  la  inlcrmiilente.  a I Ccn- 
a tri  nervosi  si  iniiovonn  alla  reazione  onde  ripa- 
(t  rare  la  perdita  fatta  dal  corpo  del  fluido  termo- 
K elciirico:  il  farmaco  amminislraio,  essendo  elcl- 
« Irò  positivo,  dirìge  a preferenza  il  suo  {volere 
« sopra  le  flbbrc  nervose,  opera  al  rislabilimenlo 
6 deircqiitlibrio,R  in  conseguenza  soupriinc  quel- 
n la  reazione  che  infine  tenderebbe  allo  scopo  me- 
V desiino.  » Perchè  nasce  la  reazione?  per  risarei- 
I re  il  fluido  termo  clcth  ico.  Perche  si  da  la  chimi  ? 
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pffcliò  rìMrriwc  il  lluUIo  IcriiKi-oIrllrii-o.  QiipsIc 
due  atiuiii  aduiii|uc  essendo  direlle  eu'luro  iidrin- 
soci  poteri  al  medesimo  elTello.  romo  artiene  che 
l'uno  disIniKgc  rolira,  e non  vanno  invorc  di  con- 
serva? Se  la  reazione  infine  tenderebbe  allo  scopo 
medesimo,  perchè  non  lasciar  fare  a lei,  c rispar- 
miarsi dal  dare  la  china?  Ma  il  signor  Folcili  liirii; 
la  reazione  non  basta  allo  scopo,  bisogna  aiutarla. 
Ila  aiutare  la  reazione  e accrescere  la  febbre  , se- 
condo le  idee  del  medico  romano, sarelibc  lo  stes- 
sa cosa;  come  lo  stesso  puro  lornerehhc  dare  la 
cliina,  per  accrescer  la  reazione,  ossia  febbre;  ss- 
miliit  simtitòus  rurnntur.  Di  ifuesti  terapia  oinio- 
pnficn  che  risulla  dai  concetti  del  sig.  Folcili  for- 
s'egli  non  s'era  avveduto  ; e noi  ci  compiacciamo 
di  avergliela  discoperto. 

Se  inoltre  la  condizione  essenziale  della  terzana 
romanesca  6 un  difetto  di  fluido  tcrmo-elellrico,  e 
la  cura  deve  consistere  nel  rifonderlo  ; per  quale 
ragione,  csseuduvi  tanti  altri  farmachi  termo-elet- 
trici  positivi  ad  un  grado  assai  più  clevatochc  non 
i la  chinina,  si  ha  a ricorrere  a questa?  e per  qual 
ragione  questo  sola  possiede  la  facolti  di  ristitui- 
re  l'imponderabile  vitale?  Il  rame  ed  il  bismuto, 
che  secondo  i Usici  sono  dolali  d'oziunclermu-rlcl- 
Irica  positiva  eminente,  dovrebbero  Iriniifarc  della 
febbre  assai  più  pronlanieide  della  chàdna.Conclu- 
deremo  perlunlo,  che  se  la  chiinua  opera  riparan- 
do al  difetta  d'un  principio  vitale,  nel  qual  difclto 
consiste  la  febbre,  dovrebbe  ronveinrr  : I , poco 
tempo  avanti  raccesso,  perchù  oiulerehbe  I'  opera 
della  natura,  cioè  la  rcazinne;  II,  cioè  nel  calore  e 
nella  reazione  medesima,  perché  rosi  varrebbe  a 
prevenire  il  sudore,  come  I bagni  del  Giannini , c 
impedirebbe  l'accesso  susseguente.  Invece  il  si- 
gnor Falchi  dichiara,  che  la  sua  ipotesi  spirga.ro- 
nie  nan  convenga  in  coleste  iluc  occosioni  il  dare 
la  china,  fdena  loenlts  mille  tnoflia  ron/umfii  gli 
si  pAlrehbe  dire  col  Uaglivi;  e le  confonde  in  mo- 
do da  non  più  riconoscere  le  ragioni  della  sua  ipo- 
icsi  medesima. 

Ma  è pur  merito  della  commedia,  che  il  negozio 
che  vi  si  traila  sempre  più  s'inirerei  lina  a lutto  il 
i|narlo  allo, essendo  poi  riserbalo  .ni  quinta  la  spie- 
gazione,  il  discingtinienlo  Perù  il  quinl'allo  man- 
ca ancora;  o perchè  rimasta  inedito,  o perche  non 
si  è inni  pensalo  a farlo  per  abbandonarci  cogli  a- 
nimi  agitati  ed  incerti  suiriulricatissiino  lavoro. 

CAPITOLO  XXIII. 

tUSSrSTO  DZLLE  COSrCTaZIO.VI  DSL  saaTZtcìu 
K USI.  ruum. 

Qnand'anehc  si  giungesse  a provare,  che  la  feb- 
bre eoi  suoi  iiilrrvslli  annessi  è relTelbi  sempre 
delle  alternative  di  caldo  e freddo,  che  si  sarebbe 
fatto  quanto  al  complesso  uella  inulallia.  Xon  si 
sarebbe  resa  ragione  che  di  un  siidoma.  Quella 
lebbre  cosi  inicrvallala,  da  rjual  processo  dialesi- 
eo,  da  qual  potere  irril.inle  Ime  la  sua  origine?  K 
(fucsia  (rsusa  inlerna  gcuilrlce  è sempre  una  , o è 
variaTSe  sempre  una,nnd'è  che  in  clinica  unii  si  cura- 
ini  sempre  le  febbri  iidcrmillenli  nelluslessn  modo? 
Se  varia, come  puù  stare  in  rapporto  immediato  con 
una  causa  esterna  sempre  la  medesima?  Se  la  cau- 
sa pro.ssima  coiisislc  sempre  in  uno  stalo  (criiio-e- 
Iellricone^aIira,quanl‘allrc  cause  oecasiouali  ebe 


si  trovano  in  tulli  i luoghi,  e in  tulio  le  stagnali 
anche  senza  ralibossumeulu  di  lempcralura  non 

fioirebliern  produrla?  Tra  le  febbri  miasmalielio  « 
e altre  iiileimilleiili  romuni.Ira  Ir  inlrimilleididi 
primavera  r quelle  di  estate  vi  è somiglianza  sem- 
pre nel  modo  aeressionalc  della  febbre:  ma  ond'è 
che  le  prime  non  le  fuga  che  la  rorirecia,  e le  eo- 
miini,  o eo’purgalivi  o co'salasq||,o  con  altri  comu- 
ni melodi  terapeutici  si  curano  romplclamrnlc?On- 
d'è  che  le  intermillenli  di  primavera  si  aggravano 
con  quel  genere  di  rimedi  che  cura  e guarisce  lo 
estive?  Qui  adunque  è gioco  forza  convenire,  elio 
nel  mentre  tutte  hanno  un  sinloma  siimigliaiile  di 
febbre  periodica,  hanno  poi  condizioid  patologi- 
che diverse,  relative  alle  cause  occasionali  che  le 
promossero. 

CAPITOLO  XXIV. 

ZA  coiiaiziasa  aiz  scoio  aAii  sraa  è assi  si  rriciaan 
Cii'si  A paoDiaaa  la  rzaaaa  azaair.iosA  ? aADiAiioai 
naacsTiis.ssisTKasA  osi  uiasiia  a oaiu  riaant  au- 
caa  Dova  aoa  soao  ai  qis  STAsaASVi. 

Abbiamo  diinoslrolo  innanzi,  che  nè  i calori  re- 
erdenli  nella  rsliva  stagione  isolatamente  conside- 
rali, nè  la  umidilè,  nè  le  allcmnlivc  di  lemperalii- 
ra  Ira  il  giorno  e lo  notti  sarebbero  cause  alte  eia- 
seuna  da  per  sè  a produrre  il  particolare  rlTello 
della  febbre  miasmatica  di  lloma:  perocché  nessu- 
na di  rideste  cause  fisiehe  comuni,  le  quali  potino 
iuennlearsi  anche  in  altri  luoghi  c tempi  in  che  non 
comparisce  refrclln  ricerealn,  starebbe  in  relazio- 
ne col  luogo  e col  tempo  c rolla  particolare  natu- 
ra deirelTello  medesimo.  Allrrtlanlo  incompleta 
ci  sembra  l'cliologia  di  coloro  i quali  non  s' appi- 
gliano che  ull'esislenza  delle  paludi  per  rendersi 
ragione  della  ronlempoianea  ezisleiiza  delle  febbri 
inlerniillfiili.  Questi  però  fiartono  da  un  punto  as- 
sai più  sieurn  degli  altri,  c che  loro  pitò  veriflcar- 
si  in  fallo  delle  mille  volle  le  nuvrertdo,  c iidatdo 
solo  a me  sembra  che  se  lo  veggono  rutdraddello, 
in  (inaiilnerliè  lo  hiuitio  preso  su  lr«|>|H>  etiipirica- 
tnetile,  roidenlaudosi  sedo  di  annunciarlo,  o al  più 
corridHirarlo  rolla  sola  aniorilà,  senza  soiKqiorloa 
(furila  neeessaria  analisi.rhe  diseuoptissr  per  (fitali 
rondizioni  rendevasi  causa  assoluta  delle  note  feb- 
bri, e riitiie  queste  condizioni  lo  collegasscro  iii- 
dissolubiltneidc  a (tuelle  concause  im-desime,  che 
i soslenilori  stessi  del  miasma  palustre  , iiiavver- 
tenlemente  credevano  di  potere  eliminare. 

Si  formano  paludi  ne'chmi  caldi,  ne'  temperali, 
e ne'freddi;mu  la  febbre  inlrrmillcitle  pcrtticiosa  è 
propria  dei  climi  caldi,  dunque  quello  de'  tempe- 
rali sono  meno  nocive,  quella  de' freddi  innocue; 
siccome  negli  stessi  climi  caldi  innocua  è la  palu- 
de nella  slogiotie  d'invrrtio.  In  Danitnarra,  ne'din- 
lorni  del  mar  Ihdlicn,  s'incontrano  vasto  paludi. 
Sono  immcn.ve  quelle  ne'  contorni  della  sorgento 
(lei  Tanai  e della  Finlandia.  L' Acerbi  attraversava 
impunenienle  nel  corso  dello  stale  le  paludi  della 
Svezie  e della  Lafvponia.  Nella  Svizzero  I laghi  di 
Ginevra  r di  Neuchalrl  non  sono  insalubri  in  nes- 
suna parte  de'lero  bordi.  Saiissur  parla  di  due  la- 
ghi e di  un  vaslo  stagno  che  s'inroiiirAiio  nel  moli- 
le Jura,  che  sono  inuilTereiiti  alla  salute  degli  abi- 
tanti. In  Polonia  sono  tali  e Isnle  lo  paludi  che 
pungono  in  perìcolo  i viaggiatori,  e uou  vi  csislo- 
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uo  febbri  miasmalichc.  In  Olanda  , dove  alcune 
roiidizioiii  pur  sono  cb& avvicinano  quel  cliinu  ai 
raldo-uinidi  mcrìdioiiali,  paese  soggeuo  o iuon- 
«laiiuiii  e a molte  paludi  , incomiiicia  la  febbre 
miasmatica  ; ma  ad  un  grado  lento,  e si  lascia 
fiicilincule  domare.  Nella  Italia  stessa  possiamo 
trovare  esempi  della  forniuzionc  graduale,  egra* 
duale  intcnsilùddBiasmi  palustri. Insalubri  le  adia- 
cenze delle  paldl^el  Ferrarese,  de'lidi  di  Ruveu- 
1)8,  de'Bassi  fondiHlcllc  lacune  A'enele  , degli  sta- 
gni di  Mantova,  del  Pulesinc,  delle  risalo  di  Lom- 
bardia, ma  questa  insalubrità  non  raggiunge  mai 
il  grodo  di  quella  del  Pulrimonio  di  S.  Pietro, dcl- 
Pugro  romano,  della  maremma  toscana  , della  co- 
slu  meridionale  della  Calabria,  dove  si  osserva  cn- 
clomica  la  febbre  iiilcrmiUciilo  perniciosa.  E una 
)frova  di  colcsla  gradazione  si  ha  solt'occbio  ogni 
«'Stale  nel  clima  di  Roma  stessa,  dove  si  vedono 
le  perniciose  in  maggior  numero  aggradire  gli  abì- 
tiinli  della  cumpagnu , laddove  quelli  della  oillà 
jiresentano  in  maggior  numero  casi  d'intcrmilten- 
le  miasmatica  semplice.  Cosicché  in  Italia  si  può 
Miibilirccbu  basta  ima  media  temperatura  estiva 
di  gradi  20  21,  di  H.  per  avere  ne’luoglii  impalu- 
dali tu  febbre  miasmatica  ; e dove  colesla  media 
nltinge  i gradi  2i  e 20.  posta  la  stessa  condizione 
palustre,  si  avrà  la  pcniieiosa.  Il  perchè  è anche 
evidente,  clic  la  esistenza  delle  paludi , da  per  sé 
sola  considerala,  non  è cagione  suIRcicnte  • pro- 
durre reffetto  intorno  al  quale  noi  discorriamo. 
Impcroceliè  la  palude  potrà  essere  una  conditioiic 
per  la  quale  si  genera  la  causa  speciale  produttrice 
dello  stesso  speciale  ciTello;  ma  è appunto  la  ge- 
nesi di  cotcsiu  causa  speciale  clic  richiama  a sè 
io  presenza  e Tatiività  di  altri  poteri  meteorologi- 
ri  e lopograllci,  senza  i quali  le  paludi  non  noc- 
ciono. 

Ma  sono  le  sole  paludi  che  danno  lungo  a cote- 
sla  causa  speciale?  Egli  è nelle  sole  situazioni  vi- 
similmcnle  impaludale  che  lu  febbre  miasmatica, 
poste  le  altre  rose  eguali,  si  osserva?  In  una  pa- 
iola, e ella  indispensabile  i'csislcnza  delta  palude 
alla  prodiuiunc  delmiasmaTItammenliumole  risaie 
dello  Lombardia,  e quelle  di  Cento  di-Rudrio  in- 
Irodolle  nel  Rologncse;  esse  fanno  divcnlurc  mal- 
sani  luoghi  di  lornulura  salubri. I laplii  clic  hanno 
rapaci  emissari,  clic  sono  ngilali  dai  venti,  hanno 
atmosfere  di  ordinario  sanissime,  ma  quelli  che 
biniripaiio  e impaludano  i piani  circuslaiili  hanno 
maTaria  , come  avviene  del  Trasimeno  nciri’m- 
bria,  e del  Fucino  nel  paese  de'  Alarsi.  Il  lago  di 
Como  ha  ottima  atmosfera  ed  è di  gran  numero  di 
villaggi  popolalo  nelle  sue  rivc;ma  v'ha  un  angolo 
detto  il  piano  di  Colico,  ove  per  esservi  molti  ri- 
«lugiii  l'uria  è perversa.  L'aria  delle  lagune  di  Ve- 
nezia non  è pregindicevote  nè  alla  città  (come  os- 
serva il  Rrocclii)  nèallc  molte  isole  sparse  in  qucl- 
J'estnario;  ma  è ollrcmodn  malcfìco  d' inloniu  al 
lembo  del  lilloiale,  segnatamente  nelle  cosi  delle 
valli, ebarene  uv e I vegetabili  sono  allcniallvameiile 
i'uperii  e discoperti  dalla  marèa, e vi  impulridiscono: 
Chi  vorrà  del  resto  contrastare  che  nei  paesi  collocali 
in  bassura  e caldi,  ove  si  formino  paludi  e rislagni 
d’acqua, ivi  nella  statesi  generino  miasmi, maCariCj 
e febbri  corrispondciilifsi  potrebbero  citare  esempi 
a migliaia,  aniorità  a milioni  cuinpi'ovimli  questa 
massiccia  vorilù.AIa  nello  stesso  tempo  il  fallo  incon- 
Iruslubilc  prova, che  luprcscnza  delle  acque  pigre  è 


la  ruiuiizionc  la  più  frcr^ucnle  per  prodorre  In  co- 
testi inoglii  la  insalubrità:  ma  non  esclude  clic  la 
aiizidctla  causa  speciale  non  possa  formarsi  altri- 
Dienii.  0,  a meglio  dire,  non  esclude  che  gli  cle- 
menti che  la  compongono,  invece  di  trovarsi  riu- 
niti in  uno  stagno,  o m una  palude  materialmente 
considerali,  non  possono  svolgersi  per  comporre 
la  stessa  causa  sopra  un  suolo  non  impaludalo, du- 
Tc  esistano  in  un  modo  meno  apparente  le  stesse 
fìsiche  condizioni.  Poniamo  per  un  momeuto  che 
resistenza  in  questi  luoghi  della  medesima  causa 
sio  provala  dal  vedervi  esistere  il  medesimo  eITct- 
to.  E nel  vero, oltre  i molli  luoghi  decisamente  pa- 
lustri v'hanno  nell’agro  romano  delle  bassure  che, 
sebbene  in  apparenza  asciuUe,  hanno  lullavia  le 
stesse  febbri  delle  palustri  ; a molli  potrebbero 
e immaginare  (osserva  il  Brocchi)  che  dove  l'aria 
fi  sia  gua:»Ia  debbanvi  sempre  esser  vere  paludi  ed 
a estesi  pantani;  e siccome  questi  non  appaiono 
a dapperluUo  in  estate  nella  campagna  di  Roma, 
a perciò  negherebbero  che  si  possa  da  ciò  far  do- 
ti rivarc  Ja  causa  della  insalubrità.  Le  stesse  pa- 
a ludi  Pontine,  dove  tutti  sanno  quanto  Tana  sia 
s pessima,  non  presentano  già  in  estate  grandi 
tt  spazi  inondati,  ma  invece  vasti  e rigoglinsi  cam- 
tt  ni  di  mays.  Ma  que'Iralli  erano  veranieutc  impa- 
« ludalì  uiriiivcrnu,  e poiché  le  acque  disparvoro 
0 si  ararono  o si  scmcniaruno.  Ciò  peraltro  non 
a vieta, che  la  terra  non  sia  profundamciUc  Imprc- 
a guata  di  una  umidità  clic  a poco  a poco  dilc- 
a guandosi  ne'mcsi  caldi  deesi  riguardare  come 
e costante  e perenne  s.  Osservano  allri, clic  quasi 
tutta  la  superior  parie  della  campagna, diesi  con- 
giungc  colle  falde  dc'Intini  monti,  si  presenta  in 
estate  asciuttissima,  e sebbene  vi  abbiali*  alcuni 
laghi,  come  quelli  di  Gabiiio  e di  Pantano,  e vari 
altri  ri.siagni  e paludi  e terre  rangose.qucstc  sarebbe- 
ro veramente  pìccole  sorgenti  di  mcmismo,inezpaci 
di  ammorbare  tutta  coicsta  vasta  regione.A  quisio 
luco  rifletti  saviamenle  il  Micara,  che  non  gMrjli 
e visìbili  rislngiianli  d'acque,  vi  sono  inllnili  eph- 
coli  ingorghi  lasciali  dalla  pioggia,  su  di  cui  lem- 
bi rcsin  allo  scoperto  nella  stale  un  umido  e pu- 
trefutlo  limo,  che  poircbb'csscrc  la  vera  sorgente 
del  febbrile  veleno.  A curroburarc  tale  avvertenza 
egli  riporla  uno  squarcio  della  Legge  Agraria  pub- 
blicala in  Roma  iM3  settembre  1^2.  o Oltre  gli 
e stagni  (ili  si  dice)  d'O-tia  e di  Alaccarcsc,  ed  al- 
6 tri  laghi  e piscine,  e inerti  e rinchiuse  acque, 

• sono  pantani,  o aleno  terreni,  i quali  pel  Iroscu- 
«I  ralu  regolamento  dei  fìumi,  de' ruscelli  e degli 
e scoli  niuoslri  delle  pianure  restano  spesso  sotto 
R flcqno  uett  iai'crno.  Talché  al  sopraggiungere 
R delia  primavera,  troram/osi  ancora  inond(itt,lc 
t internali  acque  debbono  consumarsi  a poco  n 
« puro  nella  forza  del  raggi  del  sole  , passando 
R prima  allo  putrcLizionc  e poi  in  pestiferi  vapori 
R nell'atmosfera.  Ond'è  che  la  vasta  superfìcie  del 
R Campo  satino,  tu  tenuta  di  Ponto  , e quella  di 
R ìiaccarcsc,  clic  prese  insieme  usccitduiio  alla 
K quanlilà  di  circa  seimila  rabbia  di  ten'cno, suno 
& ui  questo  gciicrc,  e di  più  alla  capitale  vicinis- 
tt  siine  u. 

Per  le  quali  awerlcnzc  resterebbe  sempre  in 
molla  parte  dell'  agro  romano  la  produzione  del 
niìasina  congiunla  colla  presenza  delle  acque  sta- 
gnanti. Ala  non  sarebbe  inen  vero  che  nun  cssoiulo 
applicabile  culc&lo  condizione  a lulU  la  regione 
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mciiJica,  andon  Dbe  somprr  sApirriin  ntl  rrrr‘*ìoni  j 
0 lacune  <la  n*n«lf‘riin  imperfollo  il  rrnMl.inieMio  e-  ' 
lioingico.  N*«  invero  vnglium  ronrriloro  , elio  noi  | 
«lue  icrai  ilriragrn  romiino  noti  o^iislnnn  inipnln<la-  ’ 
inonll  cslivi,  rapaci  a<l  ammorhare  ralmo^fora.Vo*  ’ 
gliamo  però  iiislome  elio  ci  si  ronrodn,  clic  colo* 
sin  campagna  non  paludosa  proscnla  n vnslo  in-  { 
culle  pianure,  o estesissimi  traili  di  terreni  tenu-  , 
ti  a pascolo  , od  altri  che  contengono  ancora  . 
nella  stagione  delle  febbri  gli  avanzi  della  mieli* 
tura  de’cercall. Queste  tre  specie  di  terreni  in  pia*  i 
mira,  ofTerenlì  vastissime  stipcrfìcio,  afTallo  nude 
di  alte  pianinginni  o di  odifìzi.posle  soiio  una  tem- 
peratura estiva  digr.  26  o 30  di  R.  non  hanno  bi- 
sogno nè  di  stagni  nè  di  paludi  per  rendersi  fomi- 
ti dì  inai'aria.  Basta  la  forle  ratlìazìonc  nolUirna 
ilei  calorico  che  in  essi  si  cITetlno  , per  coslituire 
dirci  quasi  sopra  essi  una  palude  nreosfaltVa  , nl- 
tissiina  a svolgere  e conlenerc  lo  sicsso  prìnciplo  i 
inclitico  della  palude  Idiurtco.  Impcroccliè  rosa 
si  oITcUiia  nei  margini  d'una  palude  che  cominci  a 
prosciugarsi?  il  soie  anlrnte  diurno  vi  promuove 
lina  grande  evaporazione:  cessala  razione  di  (]ue|-  i 
lo.  Ki  rorinano  xnpori  umidi  che  sono  in  ragione  ! 
ilellu  evaporazione  stessa.  Questa  allernalixa  di| 
eal.ln  ed  mnitio  eccita  il  processo  pnlrcfaltrxn  dei-  • 
le  sostanze  vegelo-animali,  di  clic  è impregnala  la 
belleiia  de'mnrgini  suddeili,  e si  protluce  il  mias- 1 
ma.  (iosa  si  HTetlua  nelle  incoile  pianure,  od  or- ' 
Uose,  o coperte  di  avanzi  di  steli  n radice  di  re-  ' 
reali  recisi?  ^on  esiste  anche  su  «neste  superficie  ! 
ima  materia  organica,  che  nassa  airaminammciiio,  | 
se  io  condizioni  fisiriiedel  calore  e della  iimidìlà  ' 
la  favoriscono?  Applichiamo  In  qnesii  casi  nirnne 
leggi  della  radiazione  lerreslre  nel  cosiiinire  i Inn- 
ubi di  maPnria,  promulgate  da  William  Addi&son. 
n Sollo  rinnuenza  della  rndìazioii  lerreslre  i vnpo- 
« ri  ac(|unsi  si  precipitano  in  maggior  copia  negli 
<i  spazi  liberi,  dove  trovano  minori  j compensi  di 
n raggiamciilo  prodotti  dai  corpi  circostanti;  qiiin* 

<t  di  nelle  nude  campagne  spaziose  è maggiore 
« che  in  quelle  cnpiTle  di  alberi  e nella  ciltù.Diia 
« superficie  erbosa, come  sono  immensi  Iran!  dcl- 
■ ra<iro  romano,  è nn’  ercellrnle  raggiatrice  del 
0 cnlorìco,  e le  ncldiieje  iiinidilè,  le  brine  ne  so* 
ff  no  gli  eftidli.  Qnesle  meteore  si  trovano  in  inag- 
rì cior  quanlilà  ne'hinglii  scopcrii  clic  in  altri  oin- 
<»  brati.  I terreni  coperti  di  erbe  da  pascolo  sono 
n in  sè  medesimi  grandi  promotori  della  radiazio- 
« ne  lericstrc.  ^oln  il  Daniel  nr’suoì  Saggi  ili  os- 
it  servazimii  meleorologiche.  che  min  qiiantìiii  di 
Q prato  ricoperto  da  un  albero  o da  una  siepe  ri- 
« trovasi  in  una  notte  serena  essere  più  cablo  di  8 
« o 10  gr.  delle  allre  parli  di  prato  circonvicine  , 
a ma  non  ricoperte.  Tutti  quei  liingld  dove  la  rn* 
« diazìon  del  calorico  si  fa  con  rapidità  sono  in  al- 
0 enne  sla{rioni  (bdl'aiinn  estremamente  in<.-tlnbri, 
« perchè  più  ««posti  degli  altri  alle  deposizioni 
^ che  quella  dcdermlno  neiruria.  l/azionc  del  sole 
« sviluppa  dallo  diverse  sostanze  della  superficie 
IciTCsIre  varie  esalazioni,  lo  quali  insieme  coi 
n vapori  acquosi  sì  mescolano  colralmosfera.il  de- 
« nvscrre  dilla  temperatura  diurna  per  cfTcllo 
« doll.i  irradiazione  è sempre  accompagnalo  da  de- 
a po>ilo  di  umidità,  c dalla  precìpilnzione  di  una 
a parti'  di  quelle  sostanze  sottili  sollCTaic  daira- 
9 zinne  del  calore  diurno  a. 

('.he  si  deduce  da  tutto  ciò  ? I.  clie  anche  l'almo 


sfera  d'tm  <uolo  non  impaludalo,  ma  piano  , meri- 
dionale . incollo  , erboso,  o huinniido  di  avanzi  di 
vegetabili,  può  contenere  In  soluzione  de'iwincipii 
niulllici  svolli  dai  calore  diurno  , non  dissimili  d.t 
quelli  delle  almosfcre  clic  sovrastano  ai  terreni  pa- 
lustri. M.  Che  la  irradiazione  nodurna  essendo  al 
massimo  grado  in  ambedue  le  superficie, perchè  te 
prime  per  la  loro  nudità  non  olfrotio  compensi  d’ir- 
raggiamento. le  seconde  ncrcliè  l'acquo  è uno  dei 
migliori  rnggiatorl  del  calorico. deve  succedere  per 
essa  in  enlruinhe  In  stessa  combinazione  cfifetlrice 
del  miasma  , e la  stessa  di  lui  precipitazione  nelle 
ore  nollurne.  HI.  Che  lo  svolgimento  del  mia^nn 
essendo  snitnposio  alle  leggi  della  radiazione  nei 
climi  meridionali, non  è necessaria  l'esistenza  delle 
pallidi  per  produrlo  ; e doviinmic  nella  campagna 
di  Roma  sono  febbri  inlasmalicnc  senza  la  prcsciiz.i 
ili  ncque  stagnanti,  esse  sono  sempre  V cfTeno  del 
miasma  svolto  dallo  eondizlonl  meteorologiche  par- 
licolari , clic  promovono  nelle  torre  basse  ed  In- 
colte la  radiazione.  IV.  Che  roteMo  miasma  essen- 
do il  resulbUo  della  evaporazione  diurna, c del  pro- 
cesso pnlcrrallivo  ebe  nelle  sostanze  orgauiclio 
morie  su  coleste  terre  promove  la  railiazionc, segue 
nella  sua  intensità  tanto  la  prima  ebe  il  secondo  : 
per  modo  che  dove  non  sono  stagni  nè  paludi  sarà 
ud  un  grado  minore  di  virulenza  , die  dove  cotcsic 
pigre  ncque  esistono;  c tra  i Inogbl  impaludali  me- 
desimi si  troverà  al  innssimo  grado  d' inieusìlà  hi 
quelli  dove  v'  ha  mescolanza  d’  acque  dolci  colle 
marine,  siccome  sono  tulle  le  paludi  del  liltorate 
marlfbmo  di  Uom.ij  slante<bè  le  acftue  salse  mi>|e 
alle  dolci  slagunuli,  proniovono  assai  più  la  pnlre- 
fazioiie  dei  vegetabili  e degli  animali  sommersi  in 
esse  rendendola  piò  pronta  c completa. 

CAPITOLO  XXV. 

, RE.XLK  rSlSTKSZA  nKI.  MI  VSM.v;  OESSO  È It  PRanOTTO  SPK- 
I CULE  OKLU  BU?n05P.  DI  TCrn  eli  BLEMKSTI  ToPOCIìV* 

nei  vuvDRA  rossu'rnxTi;  e ia  c.aisa  ErFirraicE  oel- 

l.e  FERBRI  PERIOaieilK  DI  ROUA. 

Dimostralo  per  lai  modo  Peslslenz-i  della  febbre 
romanesca,  in  que* piani  dove  paludi  non  sono,  dl- 
scen»lere  «lalla  nieilcsima  causa  speciale  prodotta 
dalla  radi.izlonc  terrestre,  e dirnnsirato  deipari 
potere  csi.stere  paludi  senza  febbri  vernarolo , c 
febbri  vernacole  senza  la  condizione  tellurica  pa- 
lustre; resta  ora  a vedere  se,  non  essendo  indi- 
spensabili , tutti  i preripni  elementi  topografici  fi- 
nora ciascuno  *bi  per  sè  eotisiderali.  alla  produzio- 
ne ib’lla  febbre, si  rende  indispensabile  a generarla 
quel  sfdo  prineipio  pariirobire.cioè  il  miasma. che 
rtsiilia  dairimioiic  di  tulli  loro.  Ma  roicslo  mios- 
ni.i  e.siste  realmente,  o è mia  causa  ideale  mi  al- 
Iribnìanm  refTcIto.dopoidiè  i f.itii  ri  hanno  costret- 
to ad  eliminare  ad  una  ad  ima  mite  le  altre  cause 
reali  c rtnmmi  assegnate?  Provala  la  sua  esisten- 
za, qiinl'è  In  sua  natura?  dessa  finalmente  fa  cau- 
sa unica  c prima  della  febbre  perniciosa?  Torcliia- 
mo  brevcmenic  queste  ricerche. 

Riunite  sopra  un  tratto  esteso  di  terreno  in  pia- 
nura una  quanlilà  di  grandi  c piccoli  ristagni  d'ne. 
qua,  dove  materie  vegetabili  ed  animali  si  trov.ino 
immerse,  o fate  che  molti  resìdui  di  regeiabili  re- 
stino sparsi  sulla  superficie  di  uno  sicsio  suolo  non 
pabidre,  ma  incolume  senza  alte  pioulagionio  edi- 
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li/i  : 9o|iopon(‘U‘  rolt'Nio  ifrreiio  per  una  inicra 
Mapimic  Sii  ima  loiiiperaliira  iliiirna  Ji  24  e 20  ^r. 
ili  il.:  utlrmielc  cIm‘  Jiiulie,  ma  brevi  c fra  loro  in- 
tenjllale  In  iimanìuo  io  pi«»;^gie  , i|UC»to  suolo  vi 
iiiti-iiinà  bullo  ru£Ìonc  eva^Kiraiilc  ilei  sole  un  con 
Irò  «Il  esalaxioiii  rhc  si  mescoleranno  iicrcssarin 
melilo  rolla  sua  ulmosteni,  lo  qnali  sarnnnu  KmiuIc 
rombhialo,  sospese,  e«l  ìnnorue  lincili  «luicrà  mia 
lilla  If-iiipenilnrii.  Ma  rulla  noUc  incomim  iaiulo  la 
Iriresire  radiazione, il  vapore  disriollu  e combina- 
lo roiraimosfera  iic  disgrega  , si  condensa  c si 
prreipiU.iNò  ipicslo  vapore  che  si  preripila  è sola- 
menie  ini  vapore  umido  , ma  esso  devi-  conlenerc 
eoli  se  comhinalu  una  parie  di  quelle  sonili  sosluii- 
ze  che  esalaruno  dalla  terra  per  I' aziono  del  sole 
diurno.  V'c  dunque  inilubilalamculc  ncil' atmosfe- 
ra di  luli  Inoglii  dUciulla  una  materia  , qualunque 
ella  sia,  che  dal  suolo  elevata  dal  calorico  si  com- 
bina con  qucsio,  e rimane  innorna  lìnchò  la  radia- 
zione tellurica  della  nulle  non  la  cumleiisa  c non 
la  precipita. Olire  adunque  l'umido  vapore  die  pre- 
cipita nelle  notti  estive  della  campagna  di  Iluma,c 
in  altre  consiinilt  silnazioni,  vi  è nn'allra  cosa  che 
si  trova  in  lui  o con  lui  condensala  , cui  si  ò dato 
sempre  I!  nome  di  niiosmn.  E quantunque  le  spc- 
liciizc  All  qui  ifliluiic  dai  fìsici  per  discuoprirne  la 
natura,  non  abbiano  sortito  il  loro  efìcUo,  v'è  lul- 
tnvia  nc'luro  risultali  un  punto  di  generale  conven- 
zione , sui  quale  va  a fondarsi  la  prova  assoluta 
della  di  lui  reale  esistenza.  E questa  se  non  è tul- 
io, è al  cerio  nuunio  basta  per  dare  olla  causa  spe- 
ciale una  realtà , che  accordi  il  dirillo  di  sinbilirc 
Ira  essa  c rdTcllo  i necessari  rapporli.Si  potrebbe- 
ro qui  ricordare  le  molle  sperienze  de'  Francesi 
snllVsislcnza  del  miasma  palustre, i quali  sarebbe- 
ro giunii  porlinn  ad  uilencre  tieile  febbri  periodi- 
che anifìciali  iniellandolo  in  alcuni  anìinnii.  Ma  io 
confesso, che  ogii  sperimenti  di  quei  frellolosi  pre- 
sto poca  fede.  Àasleranno  allo  scopo  nostro  lo  os- 
servazioni di  Ire  ilinslri  Italiani,  il  primo  dei  quali 
il  Moscati,  è stato  quello  che  lui  aperto  anche  agli 
stranieri  la  via  a un  lai  genere  di  rìccrclic.I  vapori 
infetli  che  esalano  dalle  risaie  della  Lombardia  , 
condensali  in  tubi  di  vetro, dellcro  al  Moscati  sulla 
loro  superfìeie  una  materia  organica  lioccosa  e fe- 
tida. Il  Ui'oCciii, avendo  ripctnln  la  sicss.i  esperien- 
za suiraria  Ji  Roma,  oltcnncin  fondo  alla  storta  di 
vetro  un  liquore  lorbidiccio  , con  abbondanti  fioc- 
chi biancastri  di  sostanza  apparentemente  gelatino- 
sa, la  più  parte  dei  quali  erano  sotto  sembianza  di 
teimissimc  c trasparenti  pellicole. Chè  sebbene  per 
un  islanlc  egli  reputasse  coicsia  materia. non  esse- 
re {litro  che  la  selce  stessa  del  vetro,  dichiara  però 
ih  Gite  della  sua  memoria:  I.  Che  molli  sono  i falli 
ci'.e  provano  rc.sislenza  di  un  miasma  , e inducono 
nella  opinione  cli'es.so  .si  svolga  da  sostanze  orga- 
niche pulrcfalie.  II.  Che  di  grande  peso  debba  re- 
pillarsi  rcsperinicnlo  de)  professore  Moscati. lIl.Clic 
infondendo  nel  vapore  almosferiro  da  lui  cimenta- 
to dclfucido  muriatico  ossigenalo, trovò  in  capo  ad 
alcuni  giorni  net  fondo  della  curafTa  un  piccolo  se- 
dimento di  polvere  biancastra,  o pliillosto  di  leg- 
gieri fìucchclli,  di  cui  non  avendo  polulo  esamina- 
re la  natura,  raccomanda  clic  a preferenza  di  qua- 
lunque altro  foB.se  ripctulo  dai  Osici  questo  cspcri- 
imnlo. Infilalo  da  ule  consiglio  il  chiarissimo  prof, 
ito  Ueiizi,  replicò  le  sperienze  in  Napoli  cu*  vapori 
ulmosfcrici  deirinrcllo  lago  di  Agnsno.Ollcniic  an- 
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ch’egli  de  iiucchelli  lulliginosi,c)ic  dopo  dci  anlalo 
il  IÌ4)uorc  in  clic  iimilavano  , e.saminali  sopra  una 
carta  , pri!si'iil.ir<tm)  leggero  pellicole  c un  intrec- 
cio di  di'licaiissimi?  (ita.  Uat'colli  quindi  sopra  una 
lamina  di  platino,  c fatliil.i  arroveii(arc,cmaiiaruno 
iin  lauro  einpiieiinudico  come  allorché  si  brnciunu 
pi  li,  unghie  , o alire  soMatize  animuli  ; quindi  si 
earlMMìizzaroiiu  e tncciicrirmio.  E dopo  le  suo  dilì- 
gelili  esperienze  potè  asserire  « di  essere  iiilima- 
<(  mente  persuaso  dcllVsislcMiza  dell' aniinoniaca  e 
;(  «Iella  sostuiun  es(iailiv.i  vegetalo  ed  auiiuato  nel- 

r anpia  eva|K)r:ila  dagli  stagni  ». 

Tale  nnirormilà  «li  resliilali  prova  abbnslunza  , 
che  un  principio  di  molitismo  , di  cui  non  importa 
per  ora  sapere  la  precisa  nuliiru  , e che  fa  s)  rlie  ì 
vapori  umidi  clic  esalano  nelle  noni  csIìtq  dalla 
c.impa^na  «H  Itomn  siciio  diversi  dalle  solile  iiniidì- 
là  che  in  altri  luoghi  pur  s' inconirono , senza  che 
siono  accompagnale  dal  particolare  ciTctio  della 
febbre  miaMUiilica  , esiste  realmente  combinalo 
coH'aria  di  quelle  iiiciìdionali  regioni,  dure  s’m- 
eonlra  del  iiarì  la  febbre  inlcrmiltcnlc  f>eriii«ios{i. 
Dimosirala  la  realtà  dei  niinsma,es80  va  a prcndcc 
parto  Ira  gli  clementi  lopografici  valutabili  nelle 
regioni  suddclic  , c può  c deve  essere  messo  in 
cuinparaziunc  piimu  cogli  altri,  o poi  colf  e/Tetto  , 
per  conoscere  se.  in  Ini  si  iruvtiio  a preferctiia  de- 
gli altri,  i caralieri  dislinlivi  che  deve  portare  con 
seco  una  causa  cITcliricc. 

Per  risolvere  adunque  fallro  quesito  ebe  ci  sia- 
mo proposti , cioè  se  si  renda  imiispensabile  alla 
gene.si  della  febbre  romanesca  quella  causa  spe- 
ciale (il  miasma)  ebe  risulta  duli'nnionc  di  (ulti  gli 
elementi  lopografìci,  che  come  cause  morbose  tro- 
vammo nel  suolo  rumano,  gioverà  iiistiluirc  silTalla 
comparazione.  Osserveremo  imianii  come  nella 
maggior  parie  de‘eonlagi(mcno  quello  della  rogna) 
iiuiln  vediamo  noi  ? Non  altro  , clic  la  malailia  si 
Irasmcllc  colle  sless<‘ forme  ilagriiifeUi  aisam'.C^ne- 
slo  feniìmeno  è baslantc  per  sostenere  la  supposi- 
zione, che  una  inaleriu  cui  diciamo  contagio  tra-- 
iiassa  dagli  infciti  ai  sani.  Ninno  nc  dubita.  Tulli 
la  riguardano  come  causa  unirà  c prima  dtdia  ma- 
liillia,e  consìileranu  come  concanse  secondarie  gli 
allri  poteri  cliologiri  conimii.cho  pos.^oiio  con  essa 
ai'cidenlalimmle  combinarsi.  .\vctMluvi  im  partico- 
lare edVllo , siccome  è la  febbre  iniasru.iiira  , gii 
basla  per  asscgiiarie  una  causa  pnrlic.ulure  ; niicor- 
cliò  que.Ma  cau.sa  non  sia  p«'r  modo  nirunn  tradu- 
cibile nella  esperienza,  a L'  aria  atmosferica  , dice 
fl  l'Humbold,  conlieuc  im  gran  numero  di  emana- 
li zioni  gassose  clic  i nosiri  siruroenli  attuali  non 
« indicano  , c che  po.ssono  avere  una  grande  lii- 
<t  fluciiz.i  sulla  sulnto.  Queste  emanazioni  si  fornia- 
« no  soprattutto  nelle  basse  regioni  caldo-uiuidc, 
ft  dove  gli  avanzi  organizzali  initrefiindosi  rìempio- 
s no  I'  aria  di  miasmi  putridi  c dclelerii  ».  Ma  il 
miasma  ba  questo  di  vantaggio  sopra  i contagi  , 
che  la  di  Ini  mnlcrialc  esistenza,  sebbene  sia  igno- 
ta rinirinscca  suo  natura,  è diinoslrata  da  uniformi 
cspei  imenti.Con  taiilo  maggior  diritto  adunque  po- 
trà e.sscrc  riguardalo  come  causa  principale  delie 
malallic  clic  regnano  dove,  e nel  loxupo  medesimo 
clic  esso  regna.  Abbiamo  inoltre  veduto  che  que- 
ste speciali  malallic  non  possono  essere  l’elTetlo  e- 
selusivo,  nè  dei  calori  diurni,  nè  dei  freddi  noUnr- 
ni,  iic  della  umidità.  Ma  tulli  questi  clementi  l««po- 
grillici,  riuniti  (colf  aggiunla  di  avanzi  organici  so 
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pra  mi  suolo  impnlitH!)ln  o sro))iTlu),  iit  l gran  f<*- 
iioiiiouu  (Icllii  rmfiffzioiie  lerrc^/re,  si  nÀulvano  in 
iin  produUn,  in  min  causai  speciale,  vlic  è il  mias- 
ma.  Togiiolc  ì imMì  «liunii  « mm  li  ini  più  rv.ipo- 
ragione  : togliiMo  rumidità  , non  v'  liu  più  rotidrii* 
samciilD  lii  vapori  calali , nè  loro  procipitaziinn'  : 
toglielo  il  calilo-uinido  , non  è più  f.ivordo  V aiti- 
tnarcimmlo  degli  avanzi  organici:  togliele  l'ahljas 
aamenlo  delia  tcmperaliira  noitiirna.  non  v'  lia  più 
radiazione  Icrrrstrc  : logiicle  l.i  radiazione,  non 
v’iia  più  (luella  forza  clic  disgrega  i prliiripii  osa 
IdIì  dalie  loro  comlHiiazionì  col  caiitrico,  c li  fa  Ira 
boecarc  nc*  bassi  slr.di  dell'  ainiosfera.  .Maiicamio 
una  snU  di  lali  condizioni  mctcorulogicbe  , m.nn  a 
ìnsioine  il  produUo  della  loro  unione  , cioè  il  niias- 
ma.  Ninna  regione  adunque  potrà  dirsi  iniasniali- 
ca,  se  non  vi  ^ inronlrano  rnnibitiido  Inllc  le  incn- 
lovalc  circoslaii/c.  NelTagro  romano  ess**  si  Irova- 
no  lidie  ; dnmpto  vi  si  Irova  .iiirlic  il  loro  prodoilo 
spocialo.  Ma  la  febbre  deir  agro  rmiuno  non  può 
essere  1'  elTclto  di  alcuno  di  colcsli  eleinenli  lopo' 
grufici  separnlnmerde  ronsiderali,  perche  iicssnno 
di  essi  ha  il  e.iraUcrc  eliidogico  speciale  che  corri- 
sponde alla  spccialdà  dell'  HTcllo  ; inenlre  qneslu 
carnilcrc  lo  contiene  soUaiito  il  prudollo  speciale 
della  loro  nniune;dnnnne  gli  è nuniireslo/.lio  r^ue- 
sin  .speciale  pindoKo  delle  condizioni  atmo.sfcfico> 
Iciloriche  del  siiobMli  Ibmia  . ossia  il  miasma  , è 
runico  e precipuo,  c indispensabile  gonilnre  delle 
febbri  estive  c autunnali  che  vi  si  osservano. 

CAPITOIO  XXVI. 

DRi  nApronri  rav  ii  mivsjiv  co«k  ptTR.’izv  moriosa  pri- 
mitiva f K I CARATIKRI  SPRCIALI  della  FF.RRIIK  PKIIO- 

DICA  DEL  Srui-U  BUMVTIU. 

Nessun  fonilameido  elìologicn  può  rimanere  in> 
eonciisso , se  non  si  dimostrano  i rapporli  Ira  la 
causa  a.<segnalu,  c i caralteri  principali  dell'  cfTct' 
In.  E poiché  si  traila  d una  maialila  einlcmira,  co- 
lali rapporti  del>bono  essere  ricercali  : I.  nel  lun- 
go; II.  nel  lunipo  ; HI.  nei  carallcrc;  IV.  nella  in- 
lensilà. 

f.  Non  ha  la  medicina  un  fallo  più  Tcriiìcabìlc 
di  qiicslo,  che  dovunque  in  uno  regione  si  com- 
bini il  complesso  di  quelle  condizioni  atmosferico* 
teiluriclie  che  ìnnnnzi  esponemmo, la  riunione  delle 
quali  produce  il  miasma, vi  sono  iinmniicahilmentc 
le  frhuri  pcrìodichc  col  cnrallerc  della  endemici* 
là.  NcU'iigro  romano  , dove  lutic  esìstono  , csisic 
del  pari  in  rapporto  col  prmIoKo  speciale  di  esse  la 
febbre  cndrmica.AKreltanlo  è vero  per  migliaia  di 
falli,  clic  dovunque  la  natura,  il  coso  e l'arto  uma- 
na abbia  poitilo  oilonlonare  anche  un  solo  di  quelli 
clementi  lopogrnfici,  clic  riuniti  con  altri  davano  il 
miasma,  ha  insieme  dccomposlo  la  necessaria  ca- 
Icnazionc  de'  fenomeni  causali , in  modo  che  ha 
illanguidita  la  forza  del  loro  prOiloUo  o nc  ha  im- 
pedita la  genesi, e cosi  è mancato  insieme  anche  l’ef- 
fello.Noiipuùesscrvi  adunque conlraslo  che  In  feb- 
bre romana  non  sia  iiidissolubilmenlo  legata  colla 
natura  miasmatica  di  quella  regione. 

9»  11  lempo  nel  quale  si  ossiTva  svilupparsi  la 
febbre  endemica  in  Roma  gli  è in  generale  tra  il 
solsliziu  dì  L'stnie  c l'equinozio  d'auUmiio.  Il  tenqm 
egualmente  nei -«piale  gli  elomctdi  lo|H>gralÌt‘i  n«>* 
Uli , raggiiinguiio  <ptcl  grado  di  forza  che  ba.sla 


alla  prodiiiiuiic  del  min.«:m.),  ò pur  quello  della  sl.i- 
gtoiic  csliva  e del  principio  dell’  niiiiinnnle.  1/  in- 
iluciiza  didi‘|f‘ria  detin  radiazione  icrrcMre  a pro- 
durre le  febbri  ha  lungo  nella  none  v nelle  prime 
ore  del  innllìno  ; c la  febbre  c i di  lei  parossismi , 
secondo  inidiissimi  osservatori, sogliono  quasi  sem- 
pre nfTaeciar-i  prima  che  il  sole  snirorizzoitlc  rialzi 
la  (empernhirn  diurna. 

3.  yue.'li  rapporti  però  di  lucniil.à  e di  tempo  li  a 
la  causa  e reffeilo,  sebbene  innegabili  e a tulli  no- 
ti, non  giungono  .alla  forza  diinoslinlivìi  delia  inti- 
ma eomipssione  Ira  la  causa  speciale  c lo  speciale 
elTetlo.  Impcmcrbè  nuche  quelli  che  allribiiiscono 
In  febbre  ad  imo  solo  degli  elementi  lopogralb  i , 
come  caldi  diurni,  o iinildità,  o csalnzioiti  pnloKiri, 
ritrovano  i inedcsimi  rapporti  tra  il  luogo  c il  lem- 
po  in  clic  u l'uno  o l'allro  di  essi  acqiiislnno  in-ig- 
gior  forza  , e la  comparsa  o scompur.sa  dell'  cfTello 
assegnalo.  Uovo  abbiamo  notato  indebolirsi , nrui 
sparire  il  loro  fondamento  cliologìco?  Ottundo  è 
sialo  messo  in  rapporto  il  potere  morbttso  da  loro 
trasccllo,  ed  il  cantiere  della  malnllia.  Noi  itivcoe 
Irovercnio  anzi  qui  i più  sirelli  vincoli  di  connes- 
sioMo  Ira  la  cnu'ia  n relTello. 

Non  v'è  modo  ili  ragione  in  clinica  più  ing.mno- 
volc  di  quello  di  argonienlare  dalla  somiglìRnia 
della  nnlnra  intrinseca  de'inorbi. dalla  somiglianza 
dello  loro  forine  esleriori.il  fenomeno  della  febbre 
periodica  non  è il  renomeno  cs^^citzinlc  delia  ma- 
lattia enticmica  del  suolo  di  Romn.  Una  febbre  a 
pcrimii  può  esistere  sopra  qualunque  rondizione 
iitorliosa,  sìa  di  reuma,  sia  di  flogosi,  sia  nervosi, 
sìa  seplica.  E lauto  non  è la  condizione  intrinseci 
della  febbre  romana  quel  carattere  di  riprodursi  a 
(Iclermìnali  intervalli,  che  In  Irilenfiii,  le  ernilriiè.t, 
In  siibcontiniiR  ne  mancano  , cd  lianno  Initevia  il 
medesimo  fondo  patologico,  e anzi  più  ^rave  delle 
Icrzanc  e delle  qnerlane  estive.  I.o  famigbi  adun- 
que delle  febbri  ìnlcrmitlcuti  meiilre  non  ha  di  co- 
mune che  un  siuloma,  può  esser  generala  da  con- 
dizioni pniologicbc  dì  niversa  natura.  Tra  queste 
condizioni  (messe  da  parie  le  islrumentali  c le  irri- 
tative meccaniche  sopra  cui  può  pure  affacciarsi 
una  febbre  periodica  ) ve  nc  ha  delle  comuni  prò- 
dollc  dall’azione  morbosa  di  qne’consuciì  acculi  fi- 
sici esterni,  che  sono  in  continuo  commercio  c do- 
vunque indispensabili  alla  vita  organica, e ve  nc  ha 
delle  pnrlicolari  proUollc  daircfllcacin  nociva  di  un 
agente  in  consueto,  che  solamente  in  ceni  luoghi 
e tempi  s'incontro.  Ora  poniamo  in  serie  cotcsii  a- 
gcnii  nsico-romuni  colia  condizione  patologica  del- 
la febbre  en<lemica  di  Roma  , cd  esaminiamone  i 
rapporti.  Cofdt  diurni.  Tulli  coloro  che  si  sono 
appoggiali  a questa  causa,  o a quelle  delle  insola- 
zioni , hanno  dovuto  , per  trovarne  i rapporti  col- 
reffeilo,  riguardare  come  inn.immaloria  la  natura 
delle  imcrmillenli.  Ma  la  febbre  di  Roma  ò lauto 
lungi  dairesserc  una  inflammazionc,  che  se  questa 
non  vi  è aectdcnislmenle  complicata,  riceve  danno 
dai  salassi;  e la  china  che  la  comlxiite  dirctlamen- 
Ic  suol  donneggiare  in  genere  le  infiammazioni. 
Freddi  noffurni.  Chi  ha  preferito  quelita  causa  co- 
mune lopogroRca  , siccome  vedemmo , ha  slnbilito 
insieme  per  stare  in  rapporto  con  essa,  die  la  es- 
senza della  febbre  di  Roma  consistesse  in  tinn  tpo- 
sfenio  per  soUrazionc  di  calorico  o di  llnìtlu  Icr- 
mo-clcllrico.Se  tale  ipostenia  è dello  dialòd  nniiu- 
ni , non  è d'accordo  con  quella  delle  febbri  toma- 
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iic&clic,  che  caige  uiì:i  cura  spocjalc;  !>c  ìi  sptxialc, 
cuiiie  (acilametile  curiccMioiio  i di  lei  mveiilori,  vu* , 
ieiido  l'uiarlu  cscliiaivamenle  culla  chhia  . niiiiica 
altura  del  rappurlu  colla  cauaa,clic  rcaU-rrhIie  sciii- 
(ire  una  t nu.'U  cuuiune  o liillt  i Ìuo<jhi.  dove  poles- 
hc  roi')^:mÌsu)ii  suUupoalu  alle  mededimu  sol* 

iriizluiii  d'IinpuiKleraliiii  diluii. e dmun*}ue  uvrehlie 
u iiicuiilrar&i  uticfTdlo  clic  noti  si  Iruva  die  in  par-  > 
ticulari  regioni.  AUcrnalive  di  lemptinilum  u u- 
intdilà.  Accuslandu  a questa  cuinunale  causa  )'  ef-  . 
fello  ondo  \\  slesìse  in  lappurlo  . qual'  allra  cuinli* 
zìifiic  inurbusa  pnirehbe  ussegnargli.^i  all  infuori  dì 
lina  cuitiiitdonc  reumatica  , e reuiinlicn-iidìaniiiia* 
loria,  0 gastrica  con  zauirrj  bilir>irm<‘7  E giù  chi  vi 
si  uHìdò,  aUnhuiva  I* origine  della  fehlne  a un  di- 
sordine nella  traspirazione.  .Ma  se  la  condiziono  ; 
della  fehhre  di  itomu  fosse  tale,  e>sa  imn  sarebbe 
}<in  propria  di  una  particoUro  stagiuiio,  ma  di  tutto  I 
l’anno;  le  \ere  iiitenuitleuli  d'inverno  ei|uellc  più  j 
ftequentidi  primavera  avrebUero  la  stessa  natura  | 
clic  i|uelle  d'  estate  cd  auluimo  , e :»i  dovrebbero 
curare  allo  stesso  modo,  li  die  non  essendo  , re* 
stano  insieme  cancellali  t rapporti  Ira  tu  causa  co- 
mimale  assegnala  e la  naturi  dell’  elfelto. 

Vediamo  ora  se  colali  rapporti  sussistono  in  un 
lindo  più  slrellameiilc  dimoslralivu  Ira  la  causa 
sprciidc  del  miasma  e la  cmU'iiiica  febbrile  adezio- 
Ite.  Il  miasma  non  è una  puleiua  diolugica  comu- 
ne: vi  vogliono  parliculaii  posizioni  geogrulidie  e 
mdeorologici  avveiniuenli  per  generarlo  e renderlo 
nocivo.  Cosi  la  febbre  che  lo  seguo  non  s' iiicotilra 
da|>pcrlullu.  ma  sulanieiile  in  certe  regioni  e lem- 
id  die  r.ivoriscono  la  sua  produzione. 1/azione  mor- 
bosa del  miasma  dovrà  essere  allrctlauto  partico- 
lare , eome  la  sua  natura  c 1'  efTello  inimediulo  dì 
iiiiclla  azione,  che  costituisce  il  fondu  palulogico 
uclla  malattia  che  ne  resulta  , dovrà  esser  del  pari 
una  cuiidizionc  diversa  dalle  coimmi,  u alfaUo  par- 
tìcoiarc.  Klucbò  sussislcià  il  f.dlo , clic  te  febbri 
miasiualiclie  non  avranno  altro  rimedio  nè  più 
pronto  nè  più  sicuro  della  cliinachiuu  , sussisterà 
in.dcnic  la  necessità  di  riguardarle  come  maulciiu- 
te  da  una  condizione  diversa  da  quello  iatcrmit- 
(enti  che  si  curano  con  salassi , con  purganti , cui 
diaforetici,  o altri  cumunali  rimedi.  La  quale  con- 
dizione dovendo  esser  messa  in  rapporto  con  quel 
complessa  di  agenti  che  si  incontrano  nel  suolo  di 
llouia  nella  stagione  estiva,  nè  Iruvamlo  da  potersi 
coimellcic,  speciale  come  è,  con  alcuno  di  quelli 
clic  avendo  una  aziun  nociva  comune  delermiuano 
ìiisieme  una  comune  qtialilà  morbosa, non  resta  clic 
il  miasma  elio  le  stia  in  relazione  inliinscca  , e clic 
rilcuga  con  sè  le  ragioni , come  causa  particolare, 
(Iclcarallcre  ìuBicme  particolare  della  malattia. 

Consideraudo  in  tal  modo  la  febbre  iniasmalica 
di  itoma,  vicue  ad  esser  divisa  da  tutte  le  altre  in- 
Icrmitlculi  comuni  per  una  serie  d’ iiicontraslubili 
rapporti  col  luogo,  coi  tempo,  c culla  causa  unica 
elio  la  genera.  Altro  non  lieve  vuniaggio  che  re- 
sulta da  questa  maniera  di  considerazione  è quello, 
clic  prendendo  da  una  parte  la  febbre  inia>matica 
in  coniptcsso  costituita  da  tre  generi  di  fenomeni 
carallcristb'i,  c dall’altra  gii  elemeiiii  ctiologici  pa- 
rimente in  unione  col  loro  prudono,  ossia  il  mia- 
sina.quando  si  ha  connesso  il  fondo  specitìco  della 
inaijtlia  culla  sua  speciale  cagione,  restano  gii  al- 
tri fenomeni  morbosi  possibilmente  uncvoli  coll'a- 
zione, c spiegabili  per  essa,  degli  altri  agenti  lopo- 


gralìci  comuni.  Una  analisi  aceurnla  clic  si  facria 
del  iiiorbu  , obbliga  a (ripartirlo  in  Ire  fenomeui 
principali  : 1.  una  cmidizimie  sperioie  primrliva  ; 
2.  una  condizione  dinamica  febbrile;  3.  una  de- 
lerniinala  serie  di  diatesi  morbose  comuni, clic  con- 
cornmo  a cumptiearlo  assai  di  rre(|ucnle.Òra,[ncu- 
tre  la  prima  è in  rapporto  colla  causa  miasma,  gli 
tiiiri  fenomeni  ponilo  essere  messi  in  rapporto  , c 
vi  stallilo  con  gli  altri  agenti  Gsici  comuni  este- 
riori. 

ella  è una  accidentalità  clic  non  assume  mai  il 
carallere  endemico  , il  congiungersi  d’  una  febbre 
periodica  a qualche  alTezionc  morbosa  comune  in 
luoghi  e tempi  nc’qnali  riiilermiUciile  miasmalìca 
non  duiiiiiiu.  tu  (.ili  incontri, la  periodicità  può  ben 
derivare  da  quelle  iiilcriic  ragioni  organiclic  dì  pe- 
riodo che  accomuagiiaiio  le  principali  funzioni  della 
vita  nello  stato  usiolugico.  Ma  la  periodicità  nelle 
febbri  iiiiasiiialiclic  rendendosi  fenomeno  coslaiite 
c endemico  come  la  febbre  stessa  , non  può  deri- 
vare clic  da  qualche  aziono  periodica  delie  causo 
stesse  almosferico-lelluriclie  che  producono  laina- 
luiiia.  Già  un  fondo  di  periodicità  può  essere  im- 
presso anche  dal  miasma  nella  condizione  morbosa 
primitiva  : avvegnaché  essendo  esso  il  giorno  di- 
sclolio  iieiralmosfera  , e la  notte  condensato  n dis- 
gr''gato  da  esaa,  c per  consrgucnza  innocua  o in- 
dilTcreiile  la  sua  azione  sull’  organismo  por  lanlc 
ore,  per  altrelianle  all’  estremo  nociva  , questo  ul- 
leniursi  regolate  d*  una  morbosa  impressione  pri- 
ma che  produca  fcITollo,  è valutabile  un  poco,  mi 
sembra,  per  indurre  una  periodicità  anche  neH'  cf- 
fetto  stesso. 3Ia  concordemente  uirazione  periodica 
della  prima  causa,  vanno  le  azioni  ilinamiclic  uni- 
versali delle  cause  fìsiche  comuni  de'  calori  diurni 
e freddi  notturni.  Desiando  questo  un  eccesso  dì 
rontiazìoni  e di  espansioni  lìbrosc  dio  si  riprodu- 
cono a determinali  iiilervulli,ul)iluano  di  riccess//à 
i poteri  di  reazione  organica  a riprodursi  a />ern»df 
uncli'essi.  K ciò  che  maggiormente  sembra  corro- 
borare (jucsta  ipotesi  (oltre  <{uaiUo  iic  dicemmo  iic\ 
novslro  Lommeuturio  aufla  periodicità)  è dvcvte- 
ro,  che  lauto  l'azione  morbosa  del  miasma,  quanto 
quella  della  radiazione  terrestre  notturna,  in  che  sì 
disgrega  cd  invade  gii  organismi,  quando  eziandio 
riinpresdioiie  morbosa  dinamica  dello  sbilancio  di 
temperatura  dai  giorno  alle  notti  tic'  luoghi  c nei 
tempi  dove  domina  la  febbre  , sono  lutti  fetiomcm 
soltuposii  alle  leggi  d’uiia  uìutcmcrnle  periodicità. 

Le  iiiudincazìum  fìsiolugicho  cui  vanno  soggetti 
gli  abitatori  delle  regioni  meridionali  miasmaliclie 
c palustri , dipendono  da  quelli  stessi  clementi 
morbosi  topografici  comuni  che.  insieme  riuniti, 
concorrono  alla  fonnazioiic  della  causa  speciale 
della  febbre  endemica  di  delle  rcgioiiu»  Che  alla 
condizione  specifìca  della  febbro  miasmatica  si 
congiungatio  spesso  delle  comuni  diatesi  (omopo- 
lie)  che  valgano  a complicarla  cd  aggravarla, è una 
verità  riconosciuta  da  illustri  pratici,  o per  noi  con- 
fermala dal  molli  felli  esposti  in  questa  storia. Ora 
con  gii  eccessivi  calori  potrà  stare  iu  rapporto  la 
complicazione  flogistica^  non  che  la  nervosa;  con 
iu  bru:>che  allenialive  di  temperatura,  la  reumait- 
co;  con  la  condizione  caldo-umida  dell'atmosfera, 
la  hitiosa;  con  la  umidità  eccessiva  e la  condiziuiHS 
iopogralica  (talusire  marittima  , la  septien  o sror- 
butica.  Questa  clinica  verità  però  ha  bisogno  dì 
esser  valutata  con  qualche  eccezione;  iinperucchù 
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sarù  prch'rìl>iimciiic  rcperilHlc  ini]ì$?('ni  u in 
<]i)e'roresÌii'rì  che  primu  <ii  rmlere  nellii  Tchlirc  sof- 
froii»»  per  ipicilrlie  u-mpo  riiinuetizii  nociva  flelrli- 
iini;  hnitiove  ipieToreslicri  che  appena  eniruU  nel- 
la  mal'iiria  inconirano  la  retii>re,*ie  a questa  si  con- 
^iiiii^'oiie  compiicnziotii,  è più  prohabile  che  di- 
pemiano  ullora  da  quelle  predisposizioni  che  seco 
trasse  cui  proprio  (eniperamentu  da  fuuri  il  febbri' 
cilaide. 

i.  Quanto  al  rapporti  dMiitensità  già  altrove  no- 
tatnrnu  la  gradazione  che  esiste,  cosi  nella  causa 
come  ncHVtreilo,  c coinè  si  osservi  una  relazione 
fra  loro.  Non  tutte  le  irderitiillenli  niiasmalichc  so- 
no perniciose,  nè  tulli  i miasmi  sono  di  Ule  iiiteii- 
sita  da  produrre  sempre  queste  ultime. Il  maggior 
numero  di  esse,  dinenmm,  sì  presenta  nella  cam- 
pagna romana,  dove  più  larghi  spozi,  non  ediCzi , 
non  ailrilo  di  popolazione  rendono  più  intensa  la 
forza  di  lla  radiazione  lerreslre.  Cosi  ^ii  stagni  di 
acqua  dolce,  prodolli  da  straripamenti  di  laghi  o 
di  linini,  o da  piogge,  generano  nelle  basse  pianu* 
re  cd  incolte  nelle  regioni  meridionali  un  miasma, 
e inlerinilleiiti  di  una  forza  sempre  minore  del  inìas* 
ma  c dulie  febbri  clic  si  sviluppano  nei  iiUorali 
marinimi,  dove  la  miscela  delle  acque  dolci  colle 
marino  esulta  al  massimo  grado  la  pulrefaiìone 
vegetu>aiiiniaie.  Si  osserva  aiir.lie  di  più  , che  nel 
roenire  che  la  inlermiltcìilc  miasmaliea  comincia 
a giugno  c Icrinina  coirotlubrc,  la  perniciosa  non 
si  mostra  endemica  che  nelT  agosto  e nel  settem- 
bre, quando  il  miasma  raggiunge  il  grado  il  più 
elevalo  di  stia  virulenza,  ha  ciò  si  conosce  quanto 
ragioncvolnienlcl’Addissnri  reputava  I miasmi  com- 
binali  roiruimosfcrn,  e che  le" loro  relazioni  col 
calore  fossero  slmili  a quello  che  vcilinmo  nelle 
varie  combinazioni  chimiche  delle  sostanze.  To- 
gliendo imo  degli  elementi  di  mi  composto  bina- 
rio, raitro  stillilo  tlivieiic  apparente.  Per  tal  modo  j 
h materia  miasmatica  resta  inerte,  fissa  sopra  il 
suolo.  Elevala  dal  calorico  si  combina  con  tpieslo 
ed  è innocua.  I.a  radiazione,  secondo  che  è più  o 
meno  iideiiso,  la  disgrega  da  quello  in  maggio- 
re o miiiure  quantìlà  , c la  rende  più  o meno 
tioeìva. 

Qui  porremo  termine  olla  ctiologin  della  febbre 
endemica  deil.i  provincia  di  Roma.  A siobillrla  so- 
pra fundanu-nli  meno  incerti  che  non  sì  era  fatto 


fin  ora,  noi  cuininciaiiimo  dall'esame  slorico  dell.« 
sua  esiàlenza  in  tutte  le  regioni  che  cosliluiscono 
colesta  proviiidn.  Quindi  sì  passò  ad  esamiiiurc  la 
natura  ilei  suo  clima,  diinostraiidu  cuoio  la  posi- 
zione,  i’inclinaziono  nel  suolo,  la  sua  iialtira  geo- 
logica,  le  motilagiie  elio  la  circundmio  , i lliiriii  e 
ic  acque  clic  la  coidurnano  c la  impaludano,  con- 
Iribuiscoiio  a rendertu  un  clima  caldi)‘Uinido,c  sog- 
getto a minsnialirlie  cmamizìoni.  Di  <|iiesti  topo- 
gralicì  elementi  si  tolsero  a valutare  i principali,  o 
si  vide  come  tulli  insieme  riuniti  prudiiceviìiiu  il 
iiiiasnia,  c come  a questa  genesi  era  indispensa* 
bile  ruiiinnc  di  luUi  loro.  Mettendo  in  seguito  in 
rapporto  cniresislenza  storica  dctrelTelto  . einscii- 
no  di  ruU'sli  elementi  partilamcate  cuiisidernti,  si 
vide  chenessuiiu  vi  stava  a rigore,  c ebo  (piesia  iii' 
lima  rcliuiniie  si  otteneva  snilarilo  col  loro  specia- 
le prodotto,  cioè  co)  miasma.  Si  dimostrò  minora 
che  la  concorrenza  di  lutti  colesti  elementi  a pro- 
durre tu  causa  speciale  poteva  esser  considerata 
sodo  un  solo  punto  di  vista  meteorologico,  (|ucllo 
cioè  della  radiazione  lerrea/re.  Si  stabili  adunque, 
il  miasma  esser  la  causa  unica  e primitiva  delle 
romani  febbri.  E perchè  fosse  vicmaggiormentu 
chiara  la  legge  dei  rapporti  fra  la  causa  c rolTelto 
sì  ricercarono  secondo  le  ragioni  di  tempo,di  iuo- 
0,  di  natura  intrìnseca  del  morbo  c di  intensità, 
cl  mettere  In  rapporto  i caratteri  patologici  della 
malallm,  col  complesso  degli  clemeiili  causali  che 
la  generano  in  tolalilà,sÌ  trovò  che  nel  mciiire  che 
la  causa  speciale  era  intimameiiic  legata  colla  spo- 
cialo  condizione  idiopatica  della  molallia,  le  muse 
comuni  concomilanti  rendevano  ragione  del  retm- 
meno  dclin  periodicità,  non  che  di  quelle  cumu- 
iinli  dialèsi  accessorie,  che  rendono  il  più  spesso 
la  febbre  complicala  c grave.  Per  Ini  modo  speria- 
mo aver  completata  la  etiologia  di  sitTalti  morbi. 
Inviliamo  a fare  allretlanlo  quelli  che  seguono  opi- 
nioni cliologiche  difTerenli  dalla  nostra;  e se  essi 
avranno  il  potere  di  dimostrarle  con  lo  stesso  ri- 
gore di  analisi,  c con  ima  serie  simìlmenlc  conca- 
tenata di  rapporti  dalle  Mgiuid  lUiche  del  suolo 
di  Roma,  sino  alle  ragioni  patologiche  della  feb- 
bre endemica  di  esso  ialerprelaiido  e ordinando 
semplicemente  i falli  senza  arbitrarie  eliminazioni, 
0 conlralTaxioni,  si  vedrà  ollora  da  qual  lato  sicno 
la  ragiouc  c la  verità. 


Digitized  by  Googic 


PARTE  SECONDA 


rixo  ÀD  ORA  RIVASTA  INSOITÀ 
C.O^TK^K?CTB 


L V PATOLOGIA  DELLV  FEBBRE  INTERMITTENTE 
PERNiaOSA 


CAPITOLO  I. 

DI  ALCDXB  mmBTÀ  DEL  ltUSJIt,CHB  SBDItiSO  riAB  BC« 

CCXIO:iS  ALLE  LECCI  A.mElOEXC^rB  STABILITE. 

Necessaria  è adunque,  per  le  cose  dimostrale 
innanzi,  una  materia  particolare  nociva,  svolta  dal 
calore  e mantenuta  in  combinazione  coll’  atminre- 
ra  dalla  radiazione  terrestre,  a costituire  la  mar  n> 
ria  delle  Regioni  inrellc  dalla  febbre  perniciosa. 
Nò  basta:  imporla  di  più  che  colcslu  materia  sia 
di  tale  quantilà  e qualità  da  dar  luogo iiegliobbas- 
&amcnli  di  Icmpei  aturn  a prccipilaziuni  considere- 
voli, 0 sudicicnli  a produrre  relTollo. 

Una  delle  cmidiziuni  topogrufìolic  nella  parte 
prima  accennala  che  mancasse,  o elio  si  trovasse 
in  (iifutto  posi»  a misura  eolie  altre,  liaslcrcbhe  o 
erchò  refTeUo  mancasse,  o pcrcliè  venisse  modi- 
calo  in  guisa  da  rendersi  poco  valutabile.  Senza 
avvertire  a questa  necessaria  concorrenza  ili  ele- 
menti causali,  molli  falli,  oltre  al  non  essere  mai 
stali  spiegati,  hanno  sgomentato  in  modo  gli  ani- 
mi dei  medici  investigatori, che  non  polendoli  con- 
trastare, li  hanno  sempre  creduti  per  distruggitori 
di  nualunquo  sia  potere  ctiologico  una  volla  alle 
feburi  Romanesche  assegnalo.E  il  mistero  e U ve- 
rità di  tali  falli  lì  ha  resi  inchinevoli  ad  ammollcr- 
Ite  e crederne  anche  di  quelli,  die  sempre  il  pre- 
giudizio 0 la  paura  sogliono  aggiungere , per 
nccresccme  il  carattere  nortenloso.  Chi  vorrà  ero- 
dere per  esempio  a quell'anonimo  inglese  cheli 
miasma  siasi  svolto  anche  nello  schianlare  un  ramo 
da  un  albero?  Ponendo  do  parte  questi  racconti  fa  - 
Tolosi,  io  non  terrò  conio  che  di  quei  fatti  incon- 
trastabili che  Onora  colte  cliologie  conosciute  non 
potevano  aver  nessuna  spiegazione,  c che  la  rice- 
veranno soltanto  da  quella  da  me  proposta.  Tulli 
gli  osservatori  hanno  fallo  e fanno  le  grandi  mcra- 

(1)  Qaibos  edam  in  loeis  (qaod  sane  mirum'brcris- 
simi  iniervaili  dìKrimen  hic  aliquaolum  salubris  ex\- 


figlie,  che  la  mal' aria  in  una  slessa  cilla  spesse 
volte  cessi  secondo  una  linea  dcQiiHa  cd  itulaiiU- 
nea  ad  alcune  altezze  particolari.  Riportiamo  alcu- 
no volgari  Iradizioni.  Della  malaria  avviene  talvol- 
ta come  del  suono  delle  campane,  che  a poca  di- 
sianza del  campanile  in  alcune  posizioni  non  si 
scnie:  in  allre.  sebbene  assai  più  lontane,  c anche 
fuori  della  ciuà,  si  sente  di^inlissimo  (I).  A Roma 
iioirimmoiido  quartiere  degli  Khrei  detto  il  tihel- 
io,  dove  chi  ammette  mi  miasma  dovrebbe  al  cerio 
snpporvclo,  non  vi  sono  (si  dice)  febbri  inlerniil- 
tenli.  Monte  Cavallo  è sano,  ned  menlrcchè  strada 
Pia  allo  slesso  livello,  come  più  s' innoUra  »cr>o 
le  mura,  è disabilRla  perchè  infclla.  fa  vìa  dot 
Corso  è sana:  villa  Borghese  allo  stesso  UveUo  è 
infclla.  A M.  Tournon  haslò  una  corta  passeggia- 
la a cavallo  a villa  Borghese  dopo  il  Irntuonio  del 
sole  per  acquistare  la  febbre.  Quanto  alle  altezze 
nelle  quali  si  veggono  cessare  gli  cfTelli  della  ma- 
l'aria,  lenendosi  alle  generalità, si  potrebbe  di  esse 
costruirò  una  carta  indicante  i gradi  di  salnbriià  si- 
mile a quello  dc’Gcologhi  clic  indicano  i gradi  di 
pro'iuzionc  vegetabile. S'intcndc  che  le  diverse  es- 
posizioni, la  disposizione  delle  valli,  le  influenze 
dei  vcnii,  c mille  altre  circostanze  faranno  ondeg- 
giare la  tinca  che  separa  le  diverse  qualità  dell*  a- 
ria;  ma  generalmente  fra  120  e 130  metri  al  di  so- 
pra del  livello  del  piano  comincia  sempre  una  zo- 
na meno  insalubre.  Ciò  non  ostante  di  rea  qualità 
è l'aria  di  Monte  Mario,  a mezza  toga  da  Roma  al 
Nord  Owesl,chc  domina  su  lutti  icolli, allo  130  mei: 
airincirca:  di  più  rea  qualità  è l'oria  di  Sozze,  .Nor- 
ma e Sermnncla,  alti  da  230  a 300  metri  sul  pia- 
no delle  Paludi  Pontine.  Ora  Intlc  queste  anoma- 
lìe delle  quali  non  sanno  rendersi  ragione  alcuno 
quelli  che  ammettono  un'  citologia  diversa  dalla 
nostro,  valgono  invece  per  noi  a convalidare  la  as- 
seiTione,  che  gli  clementi  ctiologici  debbono  tutù 
iusicme  concorrere  a produrre  la  febbre  rumane- 

stinutnr  aer.  iltir  rontra  notiusel  i)Amns1>dis  Ragli- 
vi. D,-  Piai-  mrd.  Iib.  1.  rap.  XIV. 
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ura.  Noi  (ilirlln  dì  Roma,  por  In  inimniidìxie  rlic  lo 
imbiiillii  si  può  ra^'ioMi’vuliiiriiir  «-opporre*  hi  for- 
maxiiiiiv  (M  un  inhisina  ; mu  pirr  o^eserc  appunto 
unii  4'onlrnila  slrclliJ.  «li  cnsoullp  amnifìntirollnle  e 
«li  poou  liio<\  0 soprararicliC  «rnhilniili , rim  sono 
in  <|uel  piccolo  rrciiiln  ili  rnnliiiuì  onilirivirni  e 
sommnintiiile  attivi,  riiuiolaxioiie  iliuriia  non  può 
essere  molta,  c le  s|>esse  abitazioni  , valcmlo  di 
mezzi  compensatori  della  radiazione  noliuriiajm- 
pediscono  clic  questa  assuma  la  fona  bastevole 
allo  formazione  del  miasma  generatore  delle  feb< 
bri.  La  slessa  ragione  fisico  si  può  applicare  alle 
ilincrciize  di  salubrità  che  presentii  il  Ouirinulu  e 
In  strado  Pia,  Borgo  S.  Pietro  c il  A »iiraiiu,ii  Cor> 
so  e Villa  Borghese.  Quanto  a qucst’uliima  , seb- , 
bene  non  sia  cosi  iiifetla  come  la  predicanoalcutii,  i 
e sebbene  i casi  di  persone  clic  per  passaggio  ab* 
biono  preso  la  febbre,  possono  essere  stali  troppo 
presto  attribuiti  nlTaria  di  quolln  Villa, anziché  di  ab 
tri  luoghi  dove  prima  si  era  fatto  dimora  ; appunto 
perchè  vi  spesseggiano  alberi  di  ulto  fusto,  i quali 
potrebbe  dirsi  clic  si  opponessero  olla  forza  della  rn* 
(iiazione  notturna,  devonsi  fare  due  considerazio- 
ni. La  prima  è,  che  essendone  i viali  lunghissimi 
e le  apriche  praterie  essendo  molle  e di  vasta  c- 
sleiisionc  c calcolando  insieme  i laghi  che  vi  sono, 
e i vallunrelli  sravulì  8«l  arte,  die  riirngono  non 
poru  uniidtià,  lo  radiazione,  vi  dee  aver  luogo  con 
liiMu  il  suo  vigore  , pcrrlié  appunto  le  fllicrc  di 
alberi  ad  alto  fusto  sono  troppo  poche  o fra  loro 
troppo  dislaiili  per  impedirla.  In  secondo  luogo  si 
devo  considerare,  che  non  si  può  tener  conio  di 
piccola  area  di  terreno  in  mezzo  ad  una  vasia  re- 
gione lutto  ingombra  di  mcfiiisnio.  Villa  larghe* 
se  può  essere  quindi  malsana  non  per  sé , ma  per 
la  mal*  aria  dc*suoi  dinlorni.Consimili  fatti  odun* 
qnc  provano  quanto  ragionevolmente  il  Doni,  sic- 
eonie  la  sperienra  di  tulli  i tempi  ho  ronfermato  , 
«Meesse,  che  dove  gli  ediflzi  o le  abilazioiii  sono 
più  spesse,  ivi  si  conduce  una  vita  così  aliena  da 
maioiiic  vernacole  come  in  qualunque  altro  luogo. 
Nè  di  ciò  sa  render  ragione  altre  ciiologia  che 
oiiclla  «*he  considera  in  cotesli  spessi  fabbricali 
nella  ciiià,  come  nelle  folle  ed  alte  piantagioni 
della  campagna,  olircllanii  mesti  eompenaalori 
della  radiazione,  6 quindi  ulti  ad  indebolire  la  for- 
za  di  aggregazione  delle  parlicene  miasmatiche. 

«r  Jo  reconunande  enfili,  dice  Tournon,  è la  m^i* 
t(  laiion  des  lecicurs  ce  fait  si  remarquable,  que  I 
s l<«  manvnis  air  cède  à raggtomèralion  dea  liabb  I 
a tuliniis,  que  plus  eiles  soni  cnlassées  mieui  eU  i 
(t  Ics  s«*  défeiidcnl,  cl  que  c*est  ioujours  au  renirc  ' 
((  (h's  villes  quc’est  le  niaxiinuni  de  sécuritc  (I).  ' 
Quelli  pertanto  diesi  sono  posti  inconsideralamen-  i 
tc  a confondere  il  miasma  putrido  animale  col 
miasma  tellurico  particolare  produttore  delle  feb- 
bri ronianrsciic,vcdcndoclic  nel  Ghetto, nelle  con- 
trade «Ic'Conci  apolli,  nelle  case  presso  gli  Immon- 
denal  non  vi  sono  rosi  spesso  le  intcrmiitcnii , c 
vi  sono  pure  Gsalaziutii  putride  animali,  hanno  cr- 
rnncamcnlc  concluso  che  desse  non  derivano  dal 
nuiifiua.  La  febbre  oosocomiale,  cui  vanno  sog- 
pelli  i giovimi  medici  addetti  agli  ospedali  di  Ro- 
ma da  che  «lipcnde?  Dal  miasma  nosocomiale,  nel 
quale  o per  il  quale  si  svolge  anche  il  contagio 


«Iella  pelccrhia.  Ora  quel  medesimo  sfmleiiie  che 
I ha  avuto  neireslalc  del  1820.  per  esempio,  la  feb- 
I bre  nosocomiale,  contrae  neirestatc  del  1821  una 
, febbre  inlermilh me.  Si  dimanda  coleste  due  feh- 
I bri  dipendono  dalia  stessa  causa  ; so  sono  dì 
' forma  e ili  caraltrre  le  medesime;  se  una  stessa 
condizione  palologica  le  governa  entrambe;  c se 
si  possono  curare  allo  slesso  modo.  Ciascuno  che 
ahbia  senno  c coscienza  pratica  dovrò  convenire, 
diesi  curano  con  metodo  diverso  aHallo,  e elio 
hanno  proprietà  c natura  fra  loro  opposte.  Ambi  i 
miasmi  per  «conseguenza  che  le  produssero  non 
poterono  essere  di  natura  idenlica  ; c conceduto 
ancora  ai  contraslalori  Od  miasma  paluslre  che 
questa  non  sìa  la  causa  delle  inlcrmiilciili,  non  sa- 
rà mai  permesso  a loro  di  confondere  quest'ulti- 
mo col  miu^ma  putrido  animale,  e valersi  dei  casi 
dove  è patente  razione  di  questo  per  combattere 
gli  altri  dove  noi  ammelliamo  l'esistenza  di  quello. 

A quale  disianza  può  propagarsi  il  miasma  , a 
quale  aileun  può  salire?  Quanlo  alla  disianza  man- 
chiamo di  osservazioni  esatte  per  dclerminarla. 
Osserviiimo  però  che  nello  stagione  esiiva,dopo  un 
giurilo  calilu,  se  l'aria  nella  notte  rimane  quieta, 
cioè  in  uno  stalo  favorevole  alla  radiazione  , è ve- 
riimenle  sorpreiideiile  a qual  lonlanaiiza  si  propa- 
ghino gii  odori  c quanlo  siano  intensi.  Dì  questo 
fallo  iionditneiio  va  tenuto  conto  per  non  sorpren- 
dersi se  in  mezzo  a una  regione  ingombra  di  vani 
fomiti  di  mefìtismo,  qualche  particolare  recinto, 
sebbene  spoglie  «li  tulle  le  condizioni  topografiche 
alle  alla  produzione  dd  miasma,  presentasse  rasi 
di  febbre  vernacola.  L*  esservi  febbri  o Monte  Ma- 
rio allo  1^0  metri,  e il  non  esservi  colnssù  condi- 
zioni alle  a svolgere  il  miasma,  obbliga  ad  ammet- 
tere che  il  miasma  foumilosi  nelle  soUoposIc  valli 
vi  saiga  colle  nebbie.  Le  (|uali  furroaicsi  sui  Teve- 
re da  uii  lato  e nella  Valle  così  detta  dell’  inferno 
clic  lo  accerchia  dairallra  parie,  porlano  con  sè  o 
spandono  sulla  cima  di  caso  Monte  la  mal'  aria. 

! Kergusson  vi«ie  giungere  così  failc  nebbie  meliii- 
clic  a 500  piedi  sopra  iu  Maremma:  c Devy  notò 
alzarsi  la  ncbbia  della  Maremma  sino  alla  sommità 
delle  Monlagne  d'Isfria  e del  Friuli,  c disse  che  il 
vapore  nebuloso  del  logo  d'Albano  arrivava  al  «li 
sopra  dello  parte  più  alla  del  Houle  Laziale.  Dun- 
que in  tale  emiuenza  inconlrandosi  febbri  niias- 
maliche,  esso  sono  dovute  sempre  alla  stesso  ca- 
gione svoltasi  nelle  pianure  e valli  circoslanli , e 
eolie  nebbie  elevalasi  sino  a quelle  aliczzc. 

I falli  fin  qui  esposti,  nel  mejilr<2  clic  ricevono 
sufflciciite  spiegazione  dalla  nostra  dottrina  elio- 
logica, provano  clic  radiazione  c svolgimento  di 
miasma  vogliono  andare  proporzioiiaUmeiitc  d'ac- 
cordo per  produrre  la  febbre  romanesca  : che  vi 
può  essere  svolgimeiilo  di  miasma  senza  che  vi 
sia  radiazione  baslanic  a congregarlo  in  modo  da 
produrre  refTettu,  come  auicne  nel  Gbeilo  a Ro- 
ma ed  in  ullri  luoghi  seminati  dì  abilaziuni  quan- 
tunque sudici;  e come  anione  se  nella  sera  e nel- 
la none  dominino  i venti  o il  cielo  sia  imgomliro 
di  licnibi:  clic  vi  può  essere  ogni  comiizione  favo- 
revole alla  radiazione  senza  rhe  vi  sia  baslaiile 
.svolgimento  di  inai<*ria  mia:^aiica,i:ofne  suecedea 
Hoifia  stessa  qniudo  risiate  è secca  c Tumiiiilà  uuu 
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rniiitHrro  a Tivorìrc  la  pulrcscenta  TOgclo-animule: 
che  il  niiasinu  formalo  ehc  sia  può  essere  Iraspor*  i 
lato  a certe  imielermioute  disluiue  ed  a eerle  de* 
icniiinale  altezze,  come  avviene  a Munte  Mario  so* 
pra  la  Viille  Inferito,  ed  a Sozze,  a Norma  e Scr* 
moneta  sopra  la  palude  Foitliiia.  Le  <|uali  cose  | 
iiilteè  necessario  clic  cale«di  l'Kliologista  (|uondo 
K'incoolru  lielPelTeilo  senza  la  causa  palese,  o iicU 
la  musa  senza  che  sì  mostri  relTelto. 

Mo  uirallra  prupriciù  inaiiifesluiio  i miasmi,  che  , 
non  bene  considerala  pulrobbe  pure  opporsi  ai  ca- 
ratteri da  noi  fin  qui  assegnali  loro.  Pei  conoscer- 
la coiivien  prima  annoverare  le  diverse  specie  di 
fatti  che  da  essa  sembrano  dipendenti.  Partono  i 
rosi  delti  Burrini  dalle  campagne  saluberrimo 
delle  Marche  dcH  Umbria  e della  Homagiia  in  pie- 
nissimo vigore  in  perfvlla  salute.  Uccaiisi  di  estate 
H Uuma  per  i lavori  campestri,  e i più  di  essi  con- 
traggono  la  febbre  u Itimiu  stessa  nel  primo  anno, 
idiri  si  sostengono  nella  rampagnu  Romana  , o li* 
lormili  appena  nc’loro  luoghi  salubri  cadono  feli- 
hiicilanli.  Il  dottor  Welisler  racconta  di  se  che  ai 
50  di  giugno  ilei  1810  andò  n Roma  c slellcvi  eir* 
m dodici  giorni:  passò  per  le  Paludi  Pontine:  dor- 
mì a lliicrano;  c niiamio  fu  a Firenze  gli  svtoppiò 
la  iiilcrmiltenlo.  lUcrunlu  Tourtioii  che  nel  1811, 
im  disl:n  c.imenlo  di  80  nomini  del  reggimento  di 
La-Tour  d'Auvcrgiie,  stanzialo  per  necessità  in  una 
caserma  fuori  di  Porla  did  Popolo  cbbiv  in  tre  set- 
limane  51  maiali,  di  cui  22  niuriruno  di  pernicio- 
sa. Ronslelleii  dice,  che  anche  i medici  delia  Ca- 
rolina vi  hanno  usservato,  che  it  passaggio  delTa- 
ria  cattiva  atrariu  sana  nella  ralliva  slagiuiic  svi- 
luppa la  febbre;  c racronla  che  il  Curalo  di  Colon- 
no  prese  la  febbre  dopo  lurmtlo  da  Roma  alla  sua 
parrorehia.  Stelle  (piindi  biMic  per  sei  o sette  an- 
ni. Ritornalo  a Munte  Compili  sua  patria  , luo- 
go assai  allo  c diaria  buona, gli  si  sviluppò  la  feb- 
brc.  Il  I).  Clark  asserisce,  clic  i forestieri  sono  me- 
no S(iggelti  ad  essere  attaccali  dallo  febbri  niias- 
innlielie  nel  primo  amie  di  loro  soggiorno  iu  un 
palese  ili  aria  malsana,  che  in  appresso.  Egli  ha 
ceduto  verificalo  un  lai  fallo  negIiarlÌ:'tiTedcschi, 
Francesi  cd  Inglesi,  c*d  io  altri  che  dimorano  in 
Roma  per  un  tempo  considerevole. Erano  essi  pnv 
si  dalla  felilire  più  fi  eciiientrmenle  nel  secondo  o 
terzo  unno  del  luru  suggioruo,chc  net  primo.  1 
quali  fiiUi  provano  che  in  quelli  che  infehhraiio 
(lenirò  la  regione  mefitica  conviene  ammellere 
lina  gradazione  nella  forza  del  mlasuia.  Il  quale  in 
ulciini  in  sulle  prime  non  desta  che  alterazioni  li- 
siotogiche. Queste  valgono  a slenlurc  i vincoli  d’abi- 
liidine  sHiiitariii  c predisporre  al  secondo  grado  di 
iizioiie  clic  è riiUcrmilienlo  miasmatica  semplice. 
K rultiino  grado  morbifero  che  sperimentano  quel- 
li, che  dimorano  dove  esso  è più  concentrato  e 
senza  nessuna  cautela  d'igiene,  li  precipita  nella 
perniciosa.  Il  forestiere  bene  agiato  che  abito  la 
(Mtlù  nella  siale,  c ciie  vivo  sobrio  e cautelalo, non 
cederà  all'azione  del  inefilismo  che  doim  un  amio 
0 due  o Ire , secondo  la  opinioito  di  Clark-  Allri 
che  noo  viva  cautelalo  e che  > per  esempio  , abiti 
quartieri  dentro  Roma  poco  salubri,  o che  si  trai- 
Icnga  alla  sera  ali’anfileatro  Augiisio,  lungo  la  riva 
del  Tevere,  Inconlrerà  anche  nei  primo  amu»  la 
iutrrmillenle  semplice.  I militi  accasermali  in  luo- 
ghi malsani  altorno  bile  mura  di  Roma  u in  altre 
parli  della  sua  Campagiiu,  basse  c acquitrinose  o 


di  grande  radiazione  nodurna,  che  bivaccano  allo 
S(*(i|K'rh}  o sullo  tende  clic  male  li  difemhmo:  i 
niielilori  i'Ik*.  lum  uhbaudonando  mai  la  messe, 
eorit^ali  presso  i cnvorii  delle  hi.tde  ivi  passano  Iu 
iiolie,  c sorguno  in  suH'alba,  lutti  queslì  che  tro- 
vanti in  lunghi  dove  i miasmi  possono  loecnrc  il 
grado  il  più  allo  di  loro  coiicenirazionc  , sogiiniiu 
cadere,  anche  appena  scorsi  pochi  giorni , nullo 
perniciosa. 

Qiieirosscrva  re  poi  come  molti  di  questi  cum- 
pugnoli  ed  alcuni  foriìstieri  passano  la  stagione 
cattiva  in  Roma  o nc'suui  dintorni  senza  cadere 
nella  febbri*,  e iiifebbrano  dopo  parlili  c riloriiuU 
alle  arie  loro  »aluhcrriinc  o.  nalive,  costringe  a te- 
ner conto  iruirallra  proprietà  del  miasma,  clic  è 
quella  di  essere  delitesrcntc,  cioè  dì  essere  ussur- 
bilo,  c di  resiurc  iiiallivo  per  maggiore  u mtiiur 
Ìcni|N),  e di  sviluppare  la  su.*taztoiie  morbifera  fuo- 
ri del  luogo  c della  slagioac  che  >^ono  indis|>ciisa- 
bili  al  MIO  svolgimeiilo.ì  quali  ultiini  cum  sono  una 
prova  di  fallo  luminoaissima  contro  coloro,  riic  ri- 
petono la  inlermilicnlG  roiuane,sca  dalia  uimddà,  o 
d.ille  ulleriiulive  di  temperatura. 

CAPITOLO  II. 

UCMII  SCLSZA  Db’ MIASMI. 

I medici  delio  alato  romano  che  si  trovano  m 
piit  s>  d'uria  sanissima  non  s iucoiitrauu  a vedere  in- 
Icnndteoli  gravi  c peroiciusc,  sC  non  iii  tpiu'  cani- 
paglioli  che  riluniaoo  l aulmmo  dai  l.ivori  miiiqx^- 
sin  dell'agro  romano.  E come  è a me  avvenuto,  a- 
vramio  aiich'  essi  intlalo  più  volle  alcuni  aver>ela 
parsala  bene  durante  il  loro  soggiorno  neir  aria 
calliva,  0 uppc.na  ripresa  la  buona,  comecché  fossi? 
raiilumiu  avanzalo  c prossimo  rinveruo,  esser  loro 
Scot>pitila  la  febbre.  Un  curiclliere  di  CivilaruMa 
Stalo  u Roma  negli  ultimi  di  luglio  1832  nm/*a(rrò 
ili  sul  termine  di  agosto.  A Roma  si  maiiti'mie  sa-  . 
no.  In  patria,  verso  la  metà  di  seUetnhrr.prcto  da 
febbre  i di  cui  accessi  erano  accmiipagnaU  d«  gra- 
ve assupimcnlo,  terminò  con  febbri  lerzuiianc  che 
erano  accompagnate  da  coliche  viuleutissiinc. Fin- 
ché in  ignorai  Iu  di  lui  pernìnnen/a  anteriore  nel- 
V uria  calliva  mi  icnoi  fotte  al  melodi)  evacuante 
auiii1«(gistico  , ai  quale  seguiva  sempre  più  grave 
la  febbre.  Venutomi  (iubUio  delia  sua  natura  inias- 
malica,  erisa|iulaladilui  dimora  in  Roma,  delli  ma- 
no a larghe  dosi  di  solfalo  di  chinina  e vinsi  la  malat- 
tia.Un  mignatiajo  puriiiìcnli  di  Civilanova  {larliva 
nella  stale  peri  luoghi  palustri  del  Raveiinntcc  dilla 
Toscana  c dcll  ugro  romano  per  rnceoglicrvi  uii- 
giMllc,  e toniundo  a casa,  dopo  il  suo  giro,  verso 
la  fine  d'autunno  gii  si  sviluppava  Iu  febbre  , clie 
con  lipo  di  scmilcrzana  lo  travagliava  quasi  lutto 
rinveruo.  Un  cerio  Stanislao,  cameriere  , dovette 
nel  1835,  rcgmiiilc  il  Cholera,  fare  la  sua  quaran- 
tena a Francoliiio  in  sul  PiL  luogo  dove  domina  la 
iiilrrmillenle  miasmalic.jt.  Arrivalo  a Firenze  dopo 
dodici  giorni  è preso  da  feblirc  con  sopore  , enr- 
diulgiii,  vomito  e grave  slriiìgimento  ai  precordi. 
Ebbe  due  salassi  c fu  purgato,  c bevve  acque  dia- 
foretiche. Tulio  parve  cessato  ni  quinto  giorno, ma 
restava  un  certo  ebetismo,  un  imlolenzimcnlo  ge-  ^ 
ner.ile  della  persona,  c il  sudore  era  quasi  freddo  ‘ 
e vischiuso.  ' 
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Uif.iUI  in  sjI  f.irr  «h'I  plornn  «Aprspginmo  un  «r- 
COSMI  prnii<MiM>  che  Io  iiiìm*  in  r»r>e  «h*)I.* 
lliMiptilo  il  Inopo  (li  Sdii  prn\<Mii<'iiza  fu  ni  4Ìodin:i* 
re  nppenn  (lei  (Hirossìsmo  ihiln  hi  rliininn  n<l  niln 
(losi%  e gli  ullri  ucressi  iliinimiirano  gra<latninenlc 
findiò  M'.umponcro.  Il  Pruf,  Wrbslor,  come  si  è 
noliilo  ili  sopra  , ebbe  In  terzana  in  Firenze  ilopo 
essere  stalo  sanissimo  in  Uomo  per  t2  giorni. Limi 
prclcndeva  dover  Iroxalo  1*  estremo  della  delilc- 
scenzu  dei  miasmi  (issandola  al  12°  giorno.  Ihm- 
incs,  clic  sì  è pure  occupato  di  risolvere  cosifTallo 
problema , limitava  la  dclilcsi’cnza  nel  corso  dei 
j>rìmi  quindici  giorni,  e verso  il  quinto  o il  scllimo 
in  alcuni,  e verso  il  duodecimo  o il  decinioqiiarlo 
in  altri.  L‘Alilirrt  osserva  giustamente  « elio  i dati 
a che  servir  itevono  alla  soluzione  del  problema 
a propo^lo  dipendono  in  gran  parte  dal  grado  di 
u viruIcMiza  della  materia  dell’  inrezione,  dalla  via 
V ch’essa  prende  per  inlrodursi  nel  sisicma,  espe- 
li  ciainientc  dui  grado  di  suscellibitilà  degli  indi* 

K vidiii  II.  V noi  sembra  , e cel  dicono  le  osserva- 
zioni,die  ben  più  olire  di  12  giorni  possa  protrarsi 
la  delilescenzu  de’  iniasnii.  lì  clic  sarà  ancora  più 
maiiiresto  dove  locclicremo  delle  recidive;  signili- 
ciindn  le  recidivo  una  permanenza  dell'  elemeiUo 
morboso,  ed  essendosi  lalvoUa  prodotte  ncU'  aria 
buona  e in  qualsia  stagione  dopo  qualche  anno 
dalie  prime  Tebbri  solTrrtc  nciraria  malsana.  Pen- 
siamo inoltre  che  , verilicato  il  fatto  della  dolile- 
scenza,  questo  sia  sumcìcnlc  a guidare  la  diagnosi 
e lu  terapia  anche  col  suo  solo  caratlerc  di  verità 
generica,  nei  luoghi  di  buon'aria  e fuori  dcdlcstn- 
ginni. proprie  delie  intermittenti,  senza  che  sia  me- 
stieri fissarne  il  periodo  , il  quale  sinora  non  sa- 
prebbe essere  che  arbitrario. 

CAPITOLO  IH. 

DELIA  SKDR  DELLA  CO.IOIZIDSB  MOBIOSA  SrECIALZ. 

Il  modo  d’  azione  del  miasma  fissatosi  o intro- 
dotto che  sia  neir  umano  organismo  è tuttora  un 
mistero  per  la  scienza  , lu  quale  coll'  umiliante  ti- 
tolo di  specifico  è costretta  a designarlo.  Siccome 
perù  e veleni  e miasmi  e coniugi  , qiiaiilonqiic  la 
più  parie  di  azioni  ignote,  lianiiu  u diligenti  osser- 
vatori svelalo  le  loro  determinazioni  eleltivc  verso 
alenili  organi  e sisicmi,  quanto  al  miasma  si  è pu- 
re con  maggiore  o minore  facilità  di  analisi  cer- 
calo di  stubdire  la  sede  di  rotcsia  comlizione  mor- 
bosa speciale  che  esso  proiluce.  Le  patologìe  do- 
mìnanli  non  hanno  inriuìto  su  questa  localizzazione 
come  inlluirono  dei  pari  sulle  ipotesi  immaginale 
intorno  ai  modo  di  azione  primitivo.  Dalla  bile  al 
sangue,  dal  sangue  al  fluido  ncrveo  ondarono  gli 
umorisli.  11  moderno  sotidismo  dai  visceri  chilu- 
pojelict  andò  al  sisleina  sanguigno  , «lai  sistema 
sanguigno  ai  sisicma  nervoso  per  (issare  colesla  se- 
de. Si  credclU;  che  scorta  sicura  onde  fissarla  po- 
lesse  essere  l'analomia  patologica  , senza  hllcltcrc 
clic  cim  <(ueslo  mezzo  non  si  scorgono  il  più  spes- 
so che  gli  ultimi  fenomeni  delle  inalnllic , nati  du- 
rante il  cor>o  di  esse , e talora  unchc  nel  punto 
dello  Spegnersi  della  vita.  Per  accostarsi  dunque 
al  vero  in  simile  liccrca  conviene  rimontare  ai  pri- 
mi rcnonieni  di  idicrazionc  sia  fisiologica  , sia  pa- 
tologica,che  si  manifestano  nell'individuo,  preso 
che  siu  dalla  viruicn/a  del  miasma,  il  siskMiia  cu- 
Puc.  Voi.  I. 
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laneo  è il  primo  che  la  ragione  nalnr.afe  ed  il  f.iiio 
indichino  come  aggredito.  I a slniMnra  relicohii.i 
tanto  d(d  sistema  nervoso  snhculaiicn  che  del  ra- 
pinare, è parimenti  la  prima  a rìsenlinie  la  nociva 
potenza. 

Il  primo  fenomeno  di  alterazione  fisioiogìrn  nei 
paesi  meridionali  nella  stagione  estiva  ù lo  slenla- 
mcnlo  del  tessuto  cnlanco.  Si  suda  )irorusamenle , 
i capillari  suhrniauei  s’ituell.ino  e s'ingorgano  for- 
mando deite  nìarchie  qua  e là  nella  pelle,  In  pelle 
acquista  una  sensìhililà  insolita  , il  sen.so  Inno  sa- 
hsco  ad  un  grado  di  delicatezza  inrrodihiie.il  sen- 
so afrodisiaco  rendesi  niich’csso  quasi  irrcfrenalji- 
Ic,  le  forze  mnsnduri  illaiignÌMmno,  v'  ha  cnntiima 
tendenza  all'  Inerzia  ed  al  sonno.  1 primi  renomonì 
di  allernzionc  patologica  che  si  maoireslìnn  insie- 
me colla  febbre  sono  pure  della  sicssa  derivazione, 
f muscoli  estensori  si  mettono  in  una  lensìoue  quasi 
spasmodica, coiniiiciaiin  slirnmenli  e sbadigli. osci- 
Itilio  et  prmdtcubi/to,  quindi  la  rute  si  raggrinza  , 
brividi  di  freddo  cominciano  a scinlillnrc  per  essa, 
fincliè  divcniiili  rigori  la  conlraggono,  la  scolorano 
e aggruppano  lutto  il  corpo.  A questo  stato  >cmìte- 
lanico  s'aggiunge  il  digrignare  de'  denti , a cui  si 
.lerompngna  una  specie  di  Irismo  della  mnsrrlia 
inferiore.  Da  ciò  mi  sembra  poter  arguire,  che  fis- 
satosi il  miasma  nella  rute,  ed  agendo  siilLi  reto 
nervosa  di  essa,  questa  alterazione  speciale  primi- 
liva  debba  raggrupparsi  iieH’  asse  cerehelln-spinn- 
le,  e che  da  (piesto  centro  parlano,  siccome  ho  di- 
mostrato , tulli  i priticipnìi  fenomeni  che  cosliUii- 
scono  le  svariale  forme  della  inlenuillcntc  miasma- 
tica. 

CAPITOLO  IV. 

DEL  PAZOSSlSUa  FCURRII.r.  OSSIA  DBL  FRLDOO, 

DEL  CALDO  E DEL  SI  U<>RE. 

Tanto  rassimilazioiic  del  calore,  quanto  la  rapa* 
fhà  di  sostenere  Li  propria  lemperalnra,  l'orgams- 
mo  lii  debbo  al  siMeimi  nervoso.  Però  io  penso 
che  il  calore  animale  abbia  diversi  centri  di  svolgi- 
mento.e che  da  quc.-li  diversi  rentrì  si  ilislrilmisru 
a quelle  parli  che  sono  sotto  l'impero  nervoso  più 
diretto  di  essi.  La  normalità  quindi  delta  aziono 
nervosa  che  parte  dalle  radici  posteriori  <iel  siste- 
ma spinulc,  la  giiidiro  indispensabile  per  mantene- 
re Pcquahiie  temperatura  del  sislcma  cutaneo  da- 
gli eccessivi  calori  estivi  e dal  clima  motto  esalta- 
ta. L'azione  lorpcnie  del  miasma  sugli  strali  ner- 
vosi snbrtiinnci  riverberata  dirctlanicntc  contro  i 
conloiii  posteriori  licita  spina  determina  in  essi 
quel  fenomeno  primo  con  che  si  mninfesta  il  paros- 
sismo. Il  quale  assume  Insto  una  fornia  di  cnnlru- 
zìoiic  spasnmdica  accompagnala  ila  grave  sensa- 
zione di  freddo.  Il  sistema  capillare^  suUriilanco 
compreso  nella  spasmodia  fa  rcnuirc  il  sangue  ver- 
so i grossi  tronchi  dolhi  cavità.  I.'apparalo  nervoso 
spinale  anteriore  viene  per  tal  modo  eccitalo  a vio- 
lenta aliane  reflessa,  della  quale  partecipando  il 
sistema  ganglìonarc  cardiaco,  alta  contrazione  suc- 
cede rcspansionc,  e si  svolge  un  calore  eccedente 
e un  molo  di  vibrazione  vascninre  morbnso.che  co- 
stituiscono lo  stadio  di  piressia  propriamente  det- 
to. Quando  l’  «lione  rcfìpsm  dei  cortloni  anteriori 
è giunta  a ricqiiiiihrarc  l'iiziotie  sensoria  e calori- 
fera  de’  poslenori,  e resliiuire  a questi  la  capacita 
1*0 
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ih  ri‘si»iiT<^  per  un  Irmpu  ilcierminalo  alia  causa 
lumhosiiy  iniu  mìiirin  tale  r|uiesccnza  in  mezzo  alla 
«itiale  a|)pari>ro  un'  ubboiulaiilc  traspiruziunc  che 
tliresi  >tailio  ilei  Mitlorc.  Ciascun  vede  che  questi  * 
Ile  stiulj  nun  sono  clic  una  esagerazione  morbosa 
eli  Ire  alti  comuni  pioprii  e abituali  dello  stalo  li- 
biologico  della  macchina  timaiia.  K nelle  iiitermil* 
telili  semplici,  proprie  di  tniti  i luoghi  e lempi , e | 
tlipendenli  da  cause  eoinuni , si  compiono  sempre 
COI)  ellicaciu  critica  e senza  pericolo  alcuno,  o so-  * 
no,  direi  quasi,  morbo  e cura  u sè  stessi.  Ma  nelle  i 
inlcriiìillciili  niiasmaliche , dove  agisce  una  causa  > 
permiincule  specilbM  , a menu  che  questa  non  sia  > 
lievissima,  opiiì  stadio  ha  con  sè  un  earaUere  più 
u menu  impulcnle  di  virulenza  morbosa,  sotto  alla 
quale  ruziou  critica  va  sempre  più  dciTescendo  nei 
suoi  poteri,  e reclama  vieppiù  quelli  delTartc. 

CAPITOLO  V. 

DF.Ll.e  FORMR  PROTOriPlCBC  DCLLA  PCRMCIOSA. 

Cosa  è che  impedisce  la  forma  regolare  de'  ps; 
ro>sismi  nella  durala  e ìnlensilù  de’  loro  stadi?  E 
razione  più  o meno  vinilenla  , più  o meno  diunsa 
della  causa  speciiicu,  oppure  è il  concorso  delie  , 
omopalle?  Se  vi  sono  forme  di  perniciosa  riferibili  i 
al  carattere  degli  studj  del  parossismo  queste  deb- 1 
boiio  essere  le  prolutipicbe;  e nuclle  che  difTcrcn- 1 
ziauo  le  peniicio>e  esquisiic  (lalle  cousonsuali  c ! 
«fai  e secondarie.  Perocché  in  queste  protolipìclic 
U pernicii  s;t  non  può  dipendere  clic  da  un  alto  I 

8 rado  d'  azioi.e  della  potenza  morbosa,  lo  per  me  I 
>>si,  che  il  II  asma  non  fa  clic  destare  una  febbre 
di  forme  simili  alle  iiilcrmitlcnti  ordinarie  , ma  di  | 
fondo  sP'tìhIc  tlipciidciilc  dalla  specialità  della 
can.'>a,  c quesla  fciibre  non  assume  carattere  per- 
iM  io.'O  che  per  rinlervenio  delle  omoparie.Queslo 
I ilervcntu  però  può  essere  più  o meno  pronto  c 
grave  secondo  il  grado  di  virulenza  del  miasma 
medesimo.  Difatli  quoti  dovrebbero  essere  le  for- 
me prnlolipicbc  della  perniciosa  ? A capo  di  tutte 
slort-bbc  la  Tetanica^  come  quella  che  rappreseli- 
fi  io  spasmo  coiiiraltivo  salilo  al  massimo  grado 
per  cirello  dciruzionc  dello  causa  rìscnlila  con  vio- 
lenza dai  nervi  sensorii  citagli stratlmnscolari sub- 
cutanei.  Albi  Tetanica  seguirebbe  l'Ab/ida,  hi  che 
si  scorge  li  primo  stadio  dei  parossisnio  ad  un  gra- 
do eniinciilc,  c protrailo  al  di  là  del  suo  ordinario 
pcriudo;  nel  clic  è da  considerarsi  la  profonda  al- 
leia/iunc  nella  capacità  calorifica  del  ccidro  ner- 
voso spinale  , resa  iiisupi  rabìlc  dalla  sotTocalu  o 
debole  o esniisiu  azione  reflessa  deirapparalu  spi- 
nale anlcriorc.  Ouamlo  I’  azione  reflessa  dui  nervi 
spintili  min  ha  tale  energia  da  potersi  giltnrc  rapi- 
dninciilc  sui  ganglii  e plessi  cardiaci  avviene  la 
forma  sincopo/e,  la  quale  rappresenta  una  incapa-  ^ 
cilù  di  so&icneie  lo  stato  espansivo  febbrile.  Così 
quando  iietrefTeUo  della  potenza  morbifera  è gra- 
vcmcnlu  compreso  anclic  il  sistema  esalante  sub- 
cutaneo,  il  sudore  (ultimo  stadio)  sarà  eccessivo  , | 
i.iortale,  c protratto  ni  di  là  dui  termine  suo,  c co-  i 
v'ilnirà  In  foi  tna  dtii/urefica. 

Ora  poste  queste  fuinie.  se  dal  grado  di  viruloii- 1 
lit  i miasma  dipendesse  solamente  c sempre  la  { 
I'<  I idciiisu,  noi  avremmo  li  fallo  costante,  clie  mite 
Ji*  l'i  u.ii  io-e  si  pri  seiilerebbero  colie  slessc  forme 
p.v  pjiipi.  he.  Invece  coleste  forme  sono  le  più  ra-  j 


re  ad  iuconlrnrsi,  c V algida,  la  diuforclica,  la  sbi- 
copaie,e  lu  tetanica  nei  più  dei  casi  siniosiruiio  do- 
po vari)  narosslsini  di  terzana  non  perniciosa.  So 
d'allroinlc  sempre  da  uinopalìu  nervosa  volosscrsi 
fjr  derivare  coleste  furme  , come  avverrebbe  che 
le  più  frequenti  pcruiciosc  sono  le  comatose  u le 
eiioicricbc  , c come  forestieri  di  ollima  salule  le 
contraggono  con  laida  rapidità  c violenza  ? Kiso- 
gna  adunque  uminoUero  che  la  gravezza  maggioro 
che  s'iiiconlra  nette  Perniciose  in  lutti  gli  sladj  del 
parossismo  dipende  da  un  concorso  di  azioni  che 
si  e/fc/fimno  simuUancumciile,  ira  il  grado  più  c- 
levalo  di  virulenza  del  miiisma  o le  oiuopalic  che 
sì  ìiiconiraiio  nciriiidividiiu  da  esso  aggredito.  Fa- 
te che  due  agricoltori  si  rechino  in  luogo  malsano 
nella  stagione  delle  febbri,  c che  l'uno  vi  porli  un 
icmpernmenlo  debole  esausto  , a nio*  d'esempio  , 
per  perdile  seminali,  c l'altro  un  abito  forte,  sano, 
pbdurico.  1/  aziniic  della  potenza  morbosa  .sia  in 
ambedue  come  dicci.  Nel  primo  per  fralezza  della 
reazione  spinale  la  fonila  proluiipira  sarà  «li  A/gi- 
da  0 di  Sincopate , nel  secondo  por  azione  roflessi} 
soperchia  comunicala  al  sisicma  ganglionave  ga- 
slro-ciitcrico,  la  forma  sarà  di  Colerica,  c per  con- 
gestioni ciicerulichc  di  Soporosa. Siano  pur  queste 
lortne  csquisilc.  Ma  chi  tenesse  conto  d’  uno  solo 
degli  eicmeutì  causali  sopraccennali,  non  frilcndc- 
rebbbe  la  ruilura  di  colesto  Perniciose  che  per  me- 
tà, c insufUcicnle  pure  nc  sortirebbe  il  traUumcnio 
lernpoulico.  Sebbene  adunque  siano  ammissibili 
certe  furme  proiutipichc  di  Perniciosa,  queste  non 
indicano  mai  che  tutta  la  gravezza  toro  è ni  lutto 
riferibile  al  scio  grado  di  maggior  virulenza  della 
causa  speciale  prudullricc  della  febbre.  Adunque 
in  che  consiste  la  ditTcrciua  degli  cITelti  da  una 
maggiore  o da  una  minore  qnaiililà  di  niìasnia?Aiel 
facililare  più  o meno  la  concorrenza  delle  omopa- 
ile  , e priiicipalnicnic  della  nervosa  , per  la  quafo 
resta  sempre  più  rlsircUa  la  sfera  d'azione  nso/n- 
liva  0 iiculrulizzanlc  le  potenze  naturali  ddl' orga- 
nismo. 

CAPITOLO  VI. 

I niASMi  Rox  ao4.ao.vo  au’  iomo  se  per  ismuioirR 

RÈ  l'ER  DKULITIZIO.VE. 

I falli  provano  che  perchè  it  miasma  palustre  si 
renda  produttore  della  febbre  popohiru  emlcmica, 
deve  essere  in  tal  guisa  congregalo  die  possa  de- 
positarsi sulle  parli  orgaiiiclie  in  piena  cum(>osi- 
zioiie.  Un*  aria  miasmatica  inspirala  soffre  per  cT- 
fello  della  funzione  medesima  respiratoria  una  spe- 
cie. di  deconipusizìonc,  la  quale  se  non  impedisce 
affatlo  clic  essa  non  introduca  negli  umori  una 
qualche  sua  particella  nociva  , loglio  però  la  sua 
speciale  aggregazione  chimica,  e con  questa  In  fa- 
collà  particolare  di  produrre  l'clfetlo.  La  stessa  de- 
composizione si  opererebbe  nello  stomaco  se  il  mias- 
ma venisse  deglutito.  Si  converte  per  questi  modi 
in  una  potenza  comune,  agente  in  modo  lento  sul 
gcuernle  processo  assimilativo. Ne'lunghi  i più  mal- 
sani della  campagna  di  Uoma,  i bovi  e cavalli  c pe- 
core e capre  stanno  nc’roesi  ostivi  n pastura  c inspi- 
rano c deglutiscono  impunemente  l'aria  miasmati- 
ca. Hanno  osservalo  celebri  scrittori  sui  mali  epi- 
zootici, clic  gli  animali  non  vanno  soggetti  a feb- 
bri iulcrroiUeiUi.  H che  proverebbe  , che  la  causa 


mizeu  uy  vjOOgIc 
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proJulUicc  ili  «inerte  non  manirrsta  la  sii.i  Orione  * 
coniplessi\a  clic  sul  sisU'ina  nilaiuro,  il  quale  por  I 
essere  Itegli  miimali  menu  ini|)rossionabilo , il'  iin  | 
tessuto  più  Iciiacu  e ricoperto  di  peli  o di  lane  ren*  | 
de  nulla  ra/.ione  della  noct\a  polena.  AHopposlo 
iiciriiomu  por  la  dclieates^za  della  sua  riiU*  I'  alli*  ; 
vilà  del  miasma  produco  il  pieno  suo  erfeUo.  K i 
n dii  domanda&se.perdiè  il  miasma  \e<;do*aniiualo  I 
adendo  sulla  ciilc  produce  una  folilire  inlcrmiltcìi' 
le,  e i contagi,  die  pur  agiscono  sullo  stesso  orga*  ■ 
no  la  producono  continua,  si  potrolibo  rispondere, 
clic  i contagi  vi  compiono  un  periodo  di  vita  die 
loro  è proprio  senza  inlervalli,  e la  febbre  è corri- 
spondenlG  a quella  conliiiua  irritazimic;  ma  il  inias- 
ma  determiua  una  febbre  legalo  ai  periodi  fisiolo- 
gici della  cute  e del  sislcma  nenromotorc  spinale, 
il  quale  giunto  die  è,  la  mercè  delle  azioni  relles* 
se,  a vincere  il  primo  effetto  nocivo  della  potenza. 
rimeUc  il  sistema  in  isialu  ili  resistere  per  un  tem- 
po ilcterminalo  all'  azione  deleteria  di  essa,  che  è 
permanente.  K late  resislenza  organica  dura  fin- 
rbò  la  condi/inne  stessa  (isiulugicn  del  sistema  non 
è ricondoila  dalle  consuciudiiii  \iiuti,o  da  alira  ra- 
gione,in  uno  sialo  analogo  a quello  che  tenia  con- 
iiimamenle  d’imprinicrvi  la  potenza  morbosa.  Ve- 
dremo parlando  delle  recidive  , che  tutte  (jiicllc 
cause  esterne  ed  interne  die  desiano  i moli  con- 
trattivi  con  violenza  e durala,  o die  possono  in  ni- 
tro modo  pervertire  le  azioni  rcQcssc  spinali  o gan- 
glionari,  bastano  per  ricbiamurc  la  febbre. 

C:\PlTObO  VW. 

DIFCRRESZC  RECK.^SARIE  A STABILIRSI  RIGOlUnO  ALLA 
6HAVKZZA  E Al  CARAITKKI  DELLE  l'BRRICIOSR. 

Tali  ililTcrcnze  convien  prima  ricercarle  fra  le 
inlenniUcnli  comuni  e le  mia^‘maticlle.  Molte  poti 
no  trovarsene  ; ma  la  principale  è , clic  le  iiilimc 
non  banno  per  legge  generale  un  processo  crilico 
sponbmeo  come  le  prime  , e non  ammetlpno  altra 
cura  che  quella  dello  spcciRco  rimedio.  K ben  ve- 
ro elio  quando  la  febbre  miasmatica  è lievissima  . 
un  processo  neutralizzuiilc, clic  forse  s'elTdlua  nello 
stadio  del  sudore  0 per  il  sudore  stesso  , o per  lo 
urine , sembrami  ammissibile  ; essendovi  de'  casi 
ne’ quali  essa  si  è ullroiieanieutc  dopo  il  settimo 
accesso  disdolla  da  .sò  stessa. Ma  per  In  pivi  la  cau- 
sa speciale  sopcrebia  cok^sli  poteri,  e così  tenace- 
melile  insiste  contro  essi,  clic  li  tramuta  in  poten- 
ze iiemirlie.  l.e  differenze  poi  tra  le  intcrmillenli 
miasinaticbc  lievi,  e le  perniciose,  consistono  nel 
grado  maggiore  di  pervertimento  indotto  nell' asse 
cerebro-spinale,  fi  qual  grado  può,  sino  n un  cer- 
to punto,  arguirsi  anche  dalle  forme  prololipidic, 
polendo  queste  cs^er  messe  lalvolla  in  relazione 
con  io  pervcitilc  azioni  reflesse  della  spina. Quindi 
e ebu  la  poca  febbre  esterna,  l'ebdismo,  e la  alte- 
razione sostanziale  della  temperaluru  della  cute  so* 
no  pei  buoni  pratici  quei  segni  fatali,  ebe  fanno  le* 
mere  lo  scoppio  della  perniciosa  durante  il  corso 
di  una  inlcrmiltcnlc  miasmatica.  E quindi  e pure 
clic  le  Algide,  le  Sincopati,  le  Diaforetiche,  le  te- 
Urgiche  sono  generalmente  rigiiurdale  per  le  più 
gravi.  Ma  sappiaiii  pure  che  quesle  medesime  fur- 
ine possono  essere  iiidolle  da  congestioni  che  val- 
gono di  iinpeilimciito  alle  azioni  refli'ssc  spinali,  e 
da  Uh  quaiilà  di  sangue  che  non  destinu  nel  me- 
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dcsinio  contro  nervoso  renorgia  opportuna  nlIVser- 
cizio  ilelle  sue  funzioni.  Per  dedurre  adunque  la 
gravczzìi  maggioro  delle  pemicinse  non  bisogna 
.stare  solamente  alle  loro  formo  o c^irulleri  rslenii, 
mciilrc  la  stessa  algida, la  sincopale,  la  diaforetica, 
non  sempre  4xaggotio  cnte.sti  sintomi  da  una  ner- 
vosa oniopalia,  polendoli  indurre  del  pari  nitri  ge- 
neri dì  complicazioni.  Ma  convien  stare  principal- 
mente ai  cnlcrii  che  sanno  iiulicaroi  la  natura  delle 
omnpalic.  E su  queste  potremo  stabilire  con  più  ii- 
lilità  pratica, die  qualunque  sia  la  forma  della  Per- 
niciosa, ove  essa  sia  aggravala  dalle  oinopalic  ner- 
vosa e scorbulien,  i casi  sarmiiio  sempre  più  gravi 
che  quando  si  traili  di  omopaOc  rcuinuliclic  o Ilo- 
gi5  lìdie. 

CAPITOLO  Vili. 

OXLLB  ALTCBAtlOIfl  FIStOLOCICnr.  E RATOLOOICEE  PBOUOT- 

TR  DALLE  COaDIZlOXI  TOPOGaAVlCHE  DEL  SUOLO  DOVE 

SI  SV0L60.V0  I «USSII. 

L*  ìnQuenza  die  esercita  sulla  condizione  Osica 
degli  abitanti  Ue'naesi  palustri  lo  sialo  delP  atmo- 
sfera u della  salubrità  delle  diverse  contrade, ren- 
de ragione  inconlruvcrlibile  della  genesi  di  quelle 
dialesi  morbose,  di  quetic  predisposizioni,  clicas- 
sodundosi  airaziouc  del  miasma  lormaiio  la  perni- 
ciosa anche  nell’  agro  Itomano. 

Che  i climi  meridionali  caldo-umidi  modilidiino 
il  sislcma  nervoso  in  guisa  da  rendere  in  e.sso  gli 
apparali  sensorii  in  contìnua  esaltazione,  nel  inni- 
irecliò  i niolori  precipitano  ncU  inerzia,  e da  cam- 
biare per  i coiilnuit  sudori  le  condizioni  lìaiologi- 
clic  della  cute,  e «tuciic  dello  spinai  midollo,  alfa- 
lìcatu  sempre  Ira  le  azioni  isolennicbo  dot  giorno 
e della  notte  per  mantenere  nlTorgRuisnio  la  prò 
pria  temperatura,  è cosa  ossscrvala  dai  viaggiatori 
lutti  e dai  medici.  In  Itonu  la  modiUenzione  della 
sensibilità  , da  quc’ruinaiii  clic  sapevano  ^csi^lc^e 
foimimi  contro  le  cause  della  febbre. a nuclli  d og- 
gi, e manifestissima  nel  fatto  della  intolleranza  de- 
gli odori,  a 11  Dc-Miiltticis  nel  Uatin  InslUuU  di 
u luci  dico , clic  tra  le  m.ila(lie  drgli  odierni  ro- 
a mani,  parecchie  ve  n’  ha  che  sono  dominanti,  e 
« ripartire  si  possono  in  antiche  e moderne,  li  Pe- 
R tronj,  medico  a Hijma.iicl  secolo  XVll,  ne  anno- 
R vera  tre  che  solevano  a que'  tempi  molestare  i 
a suoi  concitludini,  e che  sono,  come  giustamente 
R osserva  T autore  , anziché  malattie,  disposizioni 
Il  ad  acquistarle,  cioè  la  gravezza  dì  rapo,  il  lati- 
a guorc,  la  mala  digcslioue.  Oggidì  comunissime 
8 sono  quelle  alTczioiiì  nervose  che  dicoiLsi  nel 
« linguaggio  del  paese  firafure.  Sogliono  esse  as- 
a salire  le  donne  e gli  uomini  clfeminati.  il  cui  si- 
R sterna  nervoso  mollile  è tanto  delicato,  che 
R dalle  più  lievi  cause  ò irritalo  , haslando  un  o- 
e dorè  un  po’Bculo,qusniuin|ue  gralissinir>,a  scon- 
i ccrlare  quei  leziosi  Ignoti  erano  questi  incorno- 
R di  negli  antichi  tempi  : cominciarono  ad  avere 
R predominio  allorché  crebbe  la  pnlirunerin  e la 
R mollezza;  e gran  parte  pur  vi  ha  la  fantasia  r II 
8 pregiudizio  n.  (Dibl.  Hai.  Aprile  1817,  pag.  lUO 
e scg  ).  Grande  predilezione  ai  profumi  avevano  i 
romani  d una  volta,  ^on  oravi  presso  loro  occasio- 
ne di  letizio  senza  liori  ed  lingiicnIi.Ers  nella  ciilà 
unu  strada  dotta  liriLS  77inrari«s,  ove  si  vendeva- 
no anche  imgncnti  di  ogni  sorta, e slava  netta  par- 
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tc  la  pili  popolata  m ticiuan^a  ilei  Furo.  Allora  si  (piente  forriMnsi  liallo  acque  del  maro,  o $c  ic  bc* 
ungeva  il  capo  dc'conviiiUi,  odorava  la  mensa  di  unide  ed  iMilrimoiilo  siono  insalubri,  in  Inili»  il 
rose  e di  mirti , cd  anche  ai  vini  si  dava  odore  di  lilinrale  m.irìllimo  della  parie  oceidenlate  (tulio 
mirra  o di  viola. Sino  ai  secoli  10  c 17  erano  mollo  sialo  romsno  rcfriiunu  le  anezioni  seurbuliclic.  .^ul 
in  voga  ruinbracanc  , il  mu.sctno  , lo  libello  ; c il  barino  ceniraie  che  comprende  la  più  gran  parie 
.Marlurclii  aggiunge,  che  S.  Giovaimi  Crisostomo , ' «Iella  zona  malsana  delCagro  romano  , gli  iinmini 
cheeru  pure  un  aiislerDpadrc  della  Chiesa, Iracaii- 1 sono  geiicralineide  piccoli , macilenli  e deboli.  Il 
navu  il  vino  passalo  per  foglie  di  rose  (1).  Al  con*  I gnui  numero  di  racliilid  vi  ulTre  uno  spellocolo  il 
Irario,  iniorno  ni  Rutnanl  d*  oggidì  così  si  esprime  ^ più  conipassionevole.  « L’acdeinalie , les  jarnbcs 
il  lirucrbi.  4c  l/uvversionc  agli  udori  ù qui  in  Roma  ■ <t  grób'S,  et  impuissQtilfs  à suulriiir  le  corps  , ile- 
R di  lai  lempra  , clic  indisliidamenlc  si  chiamano  « monirciil  l'élui  de  sonlTrancc de  beuucoup  d'ati- 
a cui  nome  di  pu:::a ; lalcliè  non  si  ammetlono|  k Ires  individua,  (pii  iCechappciii  pas  d'ailleiirs 
a fìuri  negli  upnarlameiili  se  non  sono  del  tulio  i-|  a atit  mahidies  qui  ussiegent  Irs  liiibilatis  du  bas- 
ti nodorosi. Pochi  giorni  fa  il  possessore  d’un  giar- 1 R sin  do  Ralseii.i  (J).  Negli  abilunli  prossimi  all'a- 
a dino  ove  erano  ulcuiie  piante  d’arancio  fu  cilalo  grò  Pmilino  la  ligfiit,  le  ernie,  le  uslruzìoni  c gli 
« innanzi  al  lUaglstrulu  dtdla  sanità  dai  suoi  vici- . ulceri  delle  gambe  vi  sono  anche  più  spesse,  c il 
u ni,  acciocché  fosse  asirellu  di  sterpare  (p)clliab|  rachitismo  giunge  a tal  grado,  che  i più  non  arri- 
a beri,  udduccndosi  che  le  ruiniglle  ammalavano,  vano  a quattro  picditrultezza.  A Terracina  nel  18  li 
a per  la  puzza  di  Ror  d'urmiciu.  Non  è gran  tempo  , un  terzo  dei  giuvnni  che  si  presentarono  a Tour- 
« che  un  po’di  muschio  fi'cc  fuggire  l'udienza  del  j non  ner  la  coscrizione  si  mostrò  infi'ito  dtdla  tigna, 

« leulro  Fiano,  cil  il  Professore  di  Farmacia  , vo*,  nn  altro  terzo  fu  riconosciuto  per  rachitico  e scro- 
« lundo  tenere  questa  droga,  l'ha  confinala, per  al-  j fidoso,  che  non  valse  punto  a completare  il  coii- 
({  luiilanarla  dai  nasi,  sotto  la  cupola  delia  Chiesa  | lingmiile.  l'n  anno  innanzi,  la  metà  dc'giovam  co- 
li doli'  Iniversitù  a (2).  Aggiungete  a ciò  l'inerzia  scritti  dei  Cantone  delia  Valle  Corsa  , limi  giunse 
inuscularc , lo  inorale  indolenza,  le  mollezze  abi-  all’altezza  di  4 piedi,  sette  puilici  c 6 lince,  per  ìa 
tuali  della  vita  , cd  avrete  <|iiel  csiralleic  d'  innor-  stessa  infezione  rachitica  da  che  era  delnrpala(4). 
mnlitii  negli  alti  del  sislomu  sensiforo-moiorc  che  | Qtiesla  degenerala  vegetazione  organica  ò il  fondo 
oosliUiisec  Iti  prcdisposiziutic  alla  dialèsi  nervea  , perinaiUMile  di  quella  oinopntìa  che  abbiamo  detto 
che  congiiinla  uirazioiie  della  causa  morbosa  .spe-  .«corùulini, volendo  esprimere  con  ciò  non  lo  suor- 
diicu  può  convenire  rcilcUo  da  semplice  a perni-  buio  in  particolare,  ma  bensì  uno  stalo  morboso 
doso.  associalo,  co»(iiuilo  in  genere  da  un  processo  di 

Non  istarò  qui  a ripetere  quanto  ho  ollrovc  del-  eacotrolia,  la  di  cui  forma  più  comune  ne'  luoghi 
lo  sulle  cagioni  locali  di  alterazioni  di  tcmperalu-  dove  il  mare  foriiia  vaste  paludi,  è ccriamenle  lo 
ra,  che  proinovotio  la  predisousizionc  reumatico,  scorbuto. 

la  quale  nei  climi  caldo-umidi,  essendo  risentila  Considerale  le  nlfcrazioid  pnlologirhc  perma- 
spedalmentc  dal  sistema  niembranosu  del  basso-  nenti  prudolle  da  simili  condizioni  locali,  clic  per 
ventre,  c dall’opparalu  biliare,  costituisce  quella  se  slesse  non  sono  il  miasma,  ma  raigmio  alla  sua 
omupalìa  reumatica  con  zavorra  biliforme  , a cui  funiiazionc  e ne  aggravano  gli  elfelli  sull' umano 
dato  abbiamo  il  titolo  di  omu/ialìa  òìiioso.  K tace-  oigalli^lno,  si  presentano  risolute  varie  iinpor/an- 
rò  ancora  di  tutte  le  oltre  cause  , come  iii:>olazio-  (issiine  questioni. 

Iti.  abuso  di  stimoli,  oc.,  clic  possono  dare  origi-  doleste  maialile  , c del  sislnna  de  nervi  c 

ne  a cungeslluni,  e quindi  a prucessi  flogistici  più  d«H  processo  milrilivo,  si  presentano  alto  -Vesso 

<1  menu  profondi,  secondo  riinlolc  de)  viscere  in  grado  e eolio  stesso  carattere  di  endemicità  au- 

clie  si  forinaiio  cd  il  tempo  di  loro  formazione,  a-  ebe  in  luoghi  dove  i miasmi  o non  sono  , o non 

veiidone  abbastanza  ragionalo  nella  l.elUTa  alToin-  producono  annualmciile  la  perniciosn.  Dunque  U 
inashii,  iiiuslrandulc  come  causa  delia  omopiilla  perniciosa  dell'ogro  romano  non  è dovuta  a codc- 
flogialica.ctic  può  pure  Iraafurmare  la  febbre  niins-  sle  condizioni  geograilclie  direttamente,  ma  bensì 
niatica  semplice  in  perniciosa.  Jiivccc  pariciò  di  al  miasma  che  si  associa  con  esse, 
un  altro  carattere  indigeno  al  pari  nel  nervoso  ne-  2."  Se  si  potessero  supporre  febbri  miasmatiche 
gli  abitanti  du’pucsi  palustri  de’climi  cabli , cd  è dove  si  svolge  un  mia>ina.ma  duve  non  fossero  co- 
(jiiello  di  una  ullemzkmc  sostanziale  ne'  proce.ssi  deste  rontlizioiii  gi  ograflrbe  alle  a de-tarc  le  sud- 
di  nutrizione.  La  piche  abiUlricc  di  colesti  luoghi  divisate  omupatìo,  mm  sarebbero  perniciose. t>uii- 
fa  uso  di  nlimcolt  c di  bevande  insalubri, di  acque  que  le  perniciose  dipendono  dal  concorso  simul- 
rcsc  impure  dai  molli  animali  infusorj,  ha  piccola  taneo  delle  omopalìe  e della  causa  spcciiioa. 
statura,  è male  conformata,  ha  un  color  terreo , il  3.*^  Negli  iiiJigcni  c in  (piclli  elio  da  alcuni  anni 
ventre  guiifìo,  prcsenlu  varici,  ernie  , piedi  pialli,  abitano  il  paese  miusmaiico,  le  omopalìe  che  più 
ila  mia  vecchiezza  precoce.  li  termine  medio  della  spesso  s'asM»ciaiio  allo  jwrniciosa.sono  la  nervosa 
sua  vita,  secondo  .Mogeiiaz,  è dai  20  ai  22  anni,  e o la  srorùuitca,per  le  ragioni  lopivgniflchc  discor- 
iiienlie  sopra  mille  persone  28  sole,  secondo  la  se.  Nu'forcsiieri  invece,  se  pure  non  botino  il  lem- 
probubililà,  sono  condannale  a morire,  ne'luogbl  peraineiilo  che  quelle  rieliiami,  romopatla  la  più 
lualsaoi  per  acque  stagnanti  nc  perisrouo  invece  frequento  a doversi  cumbalterc  ò la  rcuinultca  u 
cinquanl’unn.  Le  nialallic  costituite  da  processi  di  l.i  (ìoifisUca. 

caculrofia  sono  loro  comuni.  Lo  scorbuto  regna  4 **  Perchè  se  la  perniciosa  dipende  sempre  dal 
sempre  ne'luoghi  ove  sono  paludi,  c massime  se  concorso  delle  omopalie,  in  varii  casi  basta  la  su- 
fi) DisserUt.  degli  odori.  Opere,  Tom.  I . (3)  Tuiirnon  Op.  rii.  Voi  1,  pag.  231. 

li)  Brtirrbi.  Dello  stato  fìsico  del  suolo  di  Roma  , (1)  Tuuiuou  loc.  ut. 

pag.  23. 
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la  dina  a IrionfiiriK'?  Nui  lorncromosii  i]uc:»la  di- 
muiidii  allordtè  si  di:iCorrcrù  Udla  rma  ; iiManlo 
per  ii  promesso  nrgonu'Mlu  basii  (pii  il  considera- 
ri*>  elio  suuu  appuiilo  i soli  casi  in  clic  si  trailo  di 
omopiilia  nervosa  e scorbulica  (|ue'pocÌiissitnif  nei 
quali  si  è Iriuiiralo  collo  seda  china;  e ciò  appunlu 
per  contenere  in  sò  culoslo  rurmneo  qualche  prin- 
cipio allo  0 riordinare  la  normaiità  nervosa,  ed  u 
corrrpRcrc  i processi  di  organica  dissoluxionc. 

5.”  L’iridispositioiio  nervosa  ahiltialc  no' climi 
midi  e nel  dominio  delle  inicrmilicnii  miasmali- 
chc.  renile  nnelic  ragione  come  in  mialche  caso  , 
si  sia  debellala  una  pcrnieiusa  col  solo  oppio. Con 
<)Ucslosi  può  riuscire  a viiieerc  la  omopaiiu  iicr-| 
vosa;  e ridurre  (olvulla  la  febbre  da  pcrnieiusa  o 
semplice.  I 

O.**  S'inlendc  però  de)  pari  che  qucsii  casi  cc-' 
rezionali.se  rcslarK)  iiilcrprelali,nun  debbono  per- 1 
tanln  statuire  0 infermare  le  generali  regole.  Le 
quali  appunlo  dalle  ovvcilrnzr  premesse  conduco- 
no » considerare  la  neucssiiù  di  congitingcrc  sem- 
pre alla  cbiiia  quelli  argonieiilLche  valgano  omc* 
dicare  insieme  le  omopuiie. 

7.**  S’Itilcndcrù  insieme  fliialmonic  come  la  igie- 
ne privala  e pubblica,  allunianandoe  indebolendo 
per  qiianlo  sia  possibile  le  cause  prcdisponfiilj,  sì 
individuali  che  lopogrufìche,  potrà  ridurre  l'iiilcr-| 
inillentc  miasniahca  perniciosa  allo  stalo  di  sem- 
pliciià,  e renderla  così  meno  frequente  e meno 
mortifera. 

ariTOLO  IX. 

OSSiaVAUONI  CtKElAU  SCI 
TIPO  FSBBaiLB. 

Il  tipo  febbrile  formava  per  gli  siUichi  il  massimo  | 
criterio  onde  distinguer  la  essenza  delle  febbri  ro- 
inanesebe.  K iju  indo  al  crilcrio  del  tipo  inlormit- 1 
lente  s'tinivn  anche  quello  della  slugimic  e della 
iucalilù,  che  coslituiva  anche  per  essi  rislunza  en-  i 
r/euitcri,  essi  avevano  un  sinimna  prccipno  e una 
causa  remota  precipua,  che  loro  indicavano  l'indo- 1 
te  della  causa  prossima  comune  alle  febbri  suddcl- 1 
le.  Qtiaiido  però  questi  tipi  inlermillenli  si  disco-  i 
stavano  dal  quolidiano,  dal  lerzanario  e dal  quar-  > 
lanurio,  e formavano  le  terzane  e le  quartane  dop-  j 
pio  e gli  cmiirilei,  runifunnilà  dei  pareri  diagno- j 
siici  si  alterava  ancli'essa,  e si  coiiiinciavino  u no-  ^ 
lare  e proporre  diversi  rondi  patologici.  Questa 
esilaiiza  si  condusse  fino  al  Torli,  fino  a tanlo  cioè  j 
che  qiieslu  celebre  osservatore  non  ebbe  slabililu 
hi  iniiura  e lo  lerapeulica  delle  suòconlinue  , lei 
quali  moslrano  ebe  il  tipo  non  essendo  che  una’ 
forma,  in  quella  guisa  che  variano  le  allrc  forme, , 
eiiccfaiiche,  toraciebe  e abdotniiialì,  che  assumo- 
no le  perniciose,  può  variare  eziandio  il  loro  tipo, 
e la  condizione  essenziale,  siccome  avviene  infat- 
ti, essere  sempre  la  stessa. 

Il  iipo  lerzanario  però  è il  più  comune,  e forse 
tiene  una  iiii>teriosu  aninilà  con  la  natura  e il  ino- 
lio d’agire  con  lo  concau>e  lopogrutirhe  di  quei 
climi  dove  spesseggiano  le  inleriiiillculi  nii  ismali- 
clio.  .Noi  abbiamo  su  ciò  proposta  in  più  luoghi 
qualche  congettura, e niasMinumciile  nel  Coiiiiiicn- 
l.irio  sulla  (lerioiJicilà.  Qui  solo  faremo  osservare 
alcune  vanelà  che  pre>eiila  in  ll'indole  sua  colcslo 
tipo,  e ne  iudaghciciuu  le  ragioni. 


Ili  PKllNtr.IOPA.  1Ò7 

Nel  maggior  numero  delle  ìnterinilhMili  di  pri- 
mavera iie'clinii  caldi  si  osserva  il  Iipo  quolidiano, 
nelle  estive  il  tcrennario  prodoniiiia,  e lo  qmirlano 
nel  maggior  numero  si  veggono  in  aniiiuno.  Qiie- 
sio  fallo  dà  diritto  a tenere  per  legge  , che  il  iipo 
febbrile  nelle  febbri  endemiche  ha  una  relaziono 
diretta  ro’mulameiiti  cosmo-tellurici  che  avvengo- 
no per  lo  succedersi  delle  stagioni.  Perchè  in  cia- 
scuna slugìonc  vi  ha  un  predominio  d'  nltività  in 
alcuni  sislemi  organici  che  si  Iruvaiio  più  in  rap- 
porto con  le  condizioni  aUnosfericho  ili  quella  ; o 
quando  cotcslo  predominio  tocca  a que’ sislemi 
le  di  cui  runzioni  sono  più  a lungo  Ira  loro  inler- 
vallalc,  la  cousa  febbrile  che  li  attacca  innniresla  i 
suoi  rnetli  secondo  la  leggo  di  quelli  intervalli 
niedesmii.  La  prima  ragione  adunque  delia  varie- 
tà dei  tipi  semplici  e legillimi  è dovuta  alta  rela- 
zione detriimano  organi>inu  eolie  fasi  annuali  dì 
certi  climi  e di  rene  shigiuni.  ho  iiilcrrompersi  di 
uiicsin  leggo  generale  sia  tiri  maggior  numero 
delle  febbri,  sia  in  alcuni  individui,  non  potrà  es- 
sere che  rdTelta  o di  insohlc  varielà  meleorulogi- 
clie,  oppure  delle  indisposizioni  piirtirohirt  di  ai- 
Clini  individui  genitrici  di  tale  omopalle,  che  alle* 
riiio  il  tipo  ordinario  e consueto  delle  febbri  ver- 
nacole. Difatto  se  i caldi  cuniinriano  precoci , lo 
terzane  cominciano  prima,  so  nella  state  sono  fre- 
qiieiili  le  piogge , sono  più  le  quolidianc  che  lo 
terzane, sci  caldi  si  protraggono  ncirauUiimo,coii- 
linuano  le  terzane  anche  luogo  qiiesla  slagimie,  e 
le  quartane  sono  rarissime. Così  a norma  delle  ilif- 
forenti  omupalìe  che  si  congiiingoiio  alle  inleniiil- 
lenli  miasmaliclio,  i tipi  si  alterano  in  diversa  ma- 
niera. Si  può  slabilire  per  regola  generale,  che  la 
uniopalìa  nervosa  è quella  che  conferva  meglio  di 
ogni  olirà  il  Iipo  lerzanario  nelle  inlermillenli  c- 
siive,  e che  queslo  tipo,  aneurchc  la  perniciosa  of- 
fra forme  imponenli,  come  di  algiita,di  sincopale, 
di  diaforelicu,  può  olTerire  un  cnlerio  per  ricono- 
scerle associale  ad  una  nervosa  oiiiopalla.  Tanto- 
ché il  loro  pericolo  e la  loro  gravezza  non  verrà 
mai  da)  tipo,  ma  dal  morbo  coiis^icioto.  .VII’  oppo- 
sto romopniìu  flogistica,  che  ravvicina  d’ordinurio 
i tipi  sino  ai  portarli  ul  ciiralterc  di  snbcutiliiini  ò 
iiieitu  grave  della  nervosa,  culla  quale  suole  facil- 
mente iucontrarsi  il  tipo  iidcrmiiicnlc.  Il  ripetere 
adunque  rirrcgularilà  dei  tipi  febbrili  dalla  quali- 
tà delle  omopalle  conduce  meglio  alle  ragioni  pa- 
lulogiclie  e terapeutiche,  nel  mciilro  stesso  elio  ò 
una  prova  luminosissima  della  esistenza  di  esse. 

Iinpcrocdìè  coloro  clic  non  ammcllono  nello 
perniciose  che  una  sola  condizione  morbosa  e con 
esse  tulio  spiegano,  come  vnlulano  le  varielà  dei 
tipi  febbrili,  e quale  ne  rendono  spiegazione?  K 
per  questa  ragione  rhc  nelle  inlcnnillenli  miasma- 
lidie  semplici  noi  abbiamo  vedulospessi>sirnc  vol- 
le il  caso  di  individui  che,  tra  l’uno  e I'  altro  ac- 
cesso lerzanario,  rientravano  in  tale  siato  di  salute 
da  riprendere  le  loro  ordinarie  occupazioni,  il  lo- 
ro appetito,  la  loro  alacrità  naturale.  Ma  questo 
non  abbiamo  veduto  mai  avvenire  nelle  iiilcnnil- 
leiili  perniciose,  nello  quali,  come  obbiamo  detto 
altrove,  il  tipo  è caratterizzato  dalle  veementi  csa- 
ccrbaziuiii  U'uiio  stalo  febbrile,  che  subdolo  conti- 
nua semiirc,  appunlu  per  le  coesistenze  de'proccs- 
si  omopalici. 

h’osscrvazionc  ha  dimostrato,  dice  r.MìbL'rl,cho 
le  febbri  pcrmcioac  sicguuuo  U'ordiiiario  il  tipo  di 
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tnxjiK':  iroraiiki  iiiilliidimcno  nello  rnccoltc 
riclio  di  cs>e,  ebe  possono  prcseiiinrc  molti  nllri 
tipi.  Bianclii  ha  parlalo  d'una  coslituziono  epide- 
mica ili  i|u;)rlniio  che  dc<;ciicraraiio  in  continue  coi 
sintomi  i più  funesli.  Horstiiis  cita  egnnlincnlc  la 
storia  d'una  perniciosa  in  che  si  ulloniavano  le  co- 
liche e i vomiti,  ed  era  a tipo  di  qunrUiia. Lo  stes- 
so Mibert  parla  di  una  interniillcnte  Bincopalc  con 
tipo  (|uotiUiano.  Rui'dier  riporta  il  raso  d'nii  pio- 
tine sITetto  da  lerx.nia  semplice  , in  mezzo  alla 
f|uatc  si  alTncciò  una  febbre  continua  eon  caratteri 
seplici  clic  durò  qiialtordìci  giorni,  c fu  vinta  con 
acidi  c con  tonici,  c dopo  questa  riapparve  la  ter- 
zana, clic  cedette  alla  china. 

OSSEItVAZIO^K  1. 

Vii  giovine  sludcnic  della  farmacia  di  S.fiiovan- 
ni  Laterano  avea  da  varii  giorni  la  terzana  sempli- 
ce. Terminatasi  la  febbre  con  sudore  verso  le  set- 
te della  sera,  volle  subito  esciredi  letto  c andarse- 
ne oir  opera  del  Teatro  di  Tordinuna.  Ripreso  dal- 
la febbre  nel  solito  giorno,  si  associarono  ad  essa 
sintomi  pleuritici,  e*ì  il  tipo  si  scambiò  in  quello 
di  siibconlinua.  Fu  sospesa  la  china  c trattato  con 
salassi  e bibite  aiilinogistiche  per  cinque  moriii, 
linchè  r allaeco  pleuritico  disparve,  c la  lebbre 
sembrava  voler  declinare  anciressi;  quando,  dopo 
due  giorni  di  calma,  il  parossismo  si  alTacciò  con 
freddo  iiiicnsissiino,  cui  segui  breve  sladiu  di  cal- 
do, e quindi  uno  scarso  sudore.  Dopo  il  sudore  i 
polsi  SI  rifecero  nonnali.  Si  propinò  un  decotto  sa- 
turo di  cliina  iicH'  apiressia,  la  quale  durò  due  in- 
teri giorni.  Trascorsi  i quali  nuovo  parossismo  si 
affacciò  come  il  primo,  che  delle  un  tipo  qiiarfniia- 
rio  deciso  alla  mulullia.  !Sel  nuovo  accesso  dcllu 
quartana  il  freddo  fu  cosi  intenso  e protrailo,  che 
convenne  caralterizznrlo  per  perniciosa  algida. 
Fummo  rimproverali  (c  forse  cuti  ragione}  di  aver 
trapassala  la  misura  nelle  sollraziofii  sanguigne,  o 
di  aver  preferito  il  decollo  alla  china  in  sostanza. 
AI  declinare  dell'  acresso  aitfitlo  si  delle  subito  la 
r4>rleccia  avvalorala  d.d  Laudano  alla  dose  d'un'on- 
eia.  Il  nuovo  accesso  dell' algida,  che  venne  più 
inile.  si  presentò  dopo  un  iiilorvailo  tcrzaiiario,  e 
la  febbre  ripreso  questo  periodo  per  altre  tre  ac- 
cessioni, e quindi  scomparve,  lasciando  però  V in- 
fermo in  una  debolezza  delle  estremità,  che  egli 
non  ricuperò  pcrfeilsmenie  clic  neiraolunno  avan- 
zalo. 

OSSERVAZIONE  li. 

Clementina  Ciani,  erbajola.  abitante  in  via  Lon- 
gara  sul  Tevere,  dì  30  anni,  di  lemporamenio  ner- 
voso, venne  alTospcdale  gli  11  agosto,  già  da  varj 
giorni  alTcUa  da  Icriana  emetica.  La  cognata,  che 
essa  odiava  a morie,  siccome  sì  conobbe  dall*  aver 
pregalo  noi  a impedirne  la  visita,  saliva  aiTospe- 
dale  per  rivederla  un  giorno  si  c Tallro  nn.Nc'pri- 
mi  giorni  si  combinò  che  costei  venne  nel  giorno 
dfirapiressia.  La  visla  delta  odiala  persona  rirhin- 
mava  il  parossismo  pronlamcnlo  alla  Ciani. per  cui, 
duranti  queste  visite, la  iiilcrmiltcnlc  ebbi*  tipo  non 
piò  di  terzana,  ma  di  qnolidiana.  Impedita  l'enira- 
tn  allo  nemica,  la  febbre  riprese  il  suo  tipo  di  ter* 
z.ina,  colla  quale  si  protrasse  per  varj  allri  acce.'si 
sino  alia  guarigione. 


OSSERVAZIONE  III. 

Un  bd  gannite  di  una  vigna  presso  alle  terme  di 
Car.tcalla,  qiinriniurio  recidivo,  di  anni  29.  dopo 
aver  soflerlo  varii  nccossi  di  quartana,  uno  di  eme- 
tti venne  con  gran  veemenza  e con  sopore  proion- 
do.  Alla  mia  visita  trovai  le  forme  lolle  d’  una  per- 
niciosa comatosa,  trovai  polsi  minuli,  bassi  c cele- 
rissimi. Prescri»&i  i senapismi  alle  csircmilà  iiife- 
riori,  cmroiicia  di  cliiii.1  da  darsi  al  declinare  del- 
r accesso.  L*  altro  parossismo  comatoso  comparve 
nel  giorno  segiicnle,  o cosi  il  tipo  si  tenne  quoli- 
dinno  per  i tre  accessi  comatosi,  i quali  in  seguito 
si  andarono  ravvirìtinnd»  sino  a prendere  il  caral- 
r (ere  di  subcontinui.  E dopo  allri  due  giorni,  una 
I ostinala  cefalea  c le  accessioni,  venendo  accompa- 
gnale da  delirio  c non  più  dal  coma,  condussero 
, seco  anello  un  lipo  di  più  marcata  conlinuilà:  co- 
sicché le  remissioni  muttuline  erano  oscurissime, 

: c i polsi  erano  sempre  vibrati  e duri.  Avendo  io 
I sospeso  la  china  c prescritto  un  salasso,  e bevande 
vacunlivc  c rinfrescami,  il  castaido,  cui  mollo  pre- 
mevo il  garzone  infermo,  temette  che  io  non  aves- 
! si  colto  nella  malatlia  vedendomi  mutar  cura,  e mi 
! HOrdiiul  gentilmcnle  un  allro  curanle.  Il  quale  per 
buona  sorle, datosi  ai  metodo  da  me  inculcalo. riot* 

, tenne  in  pochi  giorni  i parossismi  inlervaltati  con 
; sinlomì  milissimi,  prima  quolidiani.  poi  lerzenarii, 

I c con  questi  ripresa  di  nuovo  la  china,  ritornò  una 
durevole  apiressìa. 

j Oui*sli  casi  mi  sembra  che  indichino  che  l' irre- 
^ gnlurilà  dei  tipi  insorge  di  maniera  che  la  iiitcnnil- 
Ipiile  inìasmaitca  s’alìunluna  daltii  sua  natura  s<*in- 
phi'C,  c clic*  non  sempre,  come  avvisano  i prjlici, 
il  pcricalo  cresce  coiTaccostarsi  del  lipo  alle  corili- 
j iiuilà,  c che  finaiinciiln  r«slc  una  qualclie  rnrri- 
I spondeiizn  Ira  la  qualità  dello  emopatìe,  c 
I diu  assumono  le  febbri  da  esse  aggravale. 

j CAPITOLO  X. 

DELLA  coaaisAzioiVB  tu  Dvc  o riC>  roani  palliate  ii  ei 

I ACCESSO  PBBRIClOSO. 

I Talvolta  avviene  che  noi  siamo  indecisi  qual  no- 
I mo  dare  ad  nna  perniciosa, appunto  perchè  iio'suoi 
parossismi  uguaimciilc  imponenti, e secondo  le  va- 
rietà notale  cd  ommessc  di  essa  ugualmente  ono- 
: mastici.  Nella  apopiclìca  per  compio,  è facile  ve- 
I <li*rc  confnimta  la  paralisi:  nella  soporosa  si  trova 
lalora  unito  il  dclirio:nclla  emelica  la  violenta  car- 
I diatgìa:  nella  colerica  ralgidismo:  nella  dissente* 

' rica  c suhcruenta  la  colica,  c via  dicendo.  Queste 
, forme  associale  o emanano  direllamcntc  dalla  ree- 
i menza  del  sintoma  palognomonico,  o sono  elTcUi 
j di  congestioni  che  si  stabiliscono  nel  medesimo  ac- 
I cesso,  o dì  nervose  spasinodiclie  simpatìe.  Essen- 
I dosi  molto  estese  oggigiorno  lo  varietà  delle  per- 
! iiiciose  porrebbe  che  più  freqnenlì  dovrebbero  es- 
I sere  del  pari  i casi  al  questo  aggrupparsi  di  più 
forme  onomastiche  in  un  medesimo  parossismo. 

I Noi  però  stimiamo  che  non  debbono  i Clinici  dare 
I a questi  avvenimenti  un'imperianza  tale  da  cavarne 
i un  carattere  particolare  di  silTalIc  malaltìe.  Impe- 
I rocchò  spessissimo  sono  occorsi  nnclic  a noÌ,c  non 
hanno  impedito  periamo  che  non  osservassimo  in- 
[iiciuc  Cbscni  un  sintoma  che  sopra  gii  altri  pn- 
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mogfjinva.  E quando  questo  non  accadeva,  e due 
u Ire  furine  ai  loro  t aruUcri  cslcrni  sembravano  ad 
cgual  grado  di  violenza»  noi  dcsumuvuino  il  lipo 
tiosogrufìeo  della  febbre  da  quella  tra  le  due  o le 
tre  elle  piò  inlcrcssova  i funlì  vitali  dcirorganitmo. 
Il  ({iial  consiglio  raceuinaiidiamo  anche  agli  altri 
allinchè  V onalisi  de'  simorni  non  diventi  abusiva  e 
madre  di  confusione. 

Il  Uieberund  all'  Ospedale  di  Saint-Louis  vide  in 
un  accesso  di  peniicìosa  complicarsi  il  cunia»la  pa* 
nilisi  e la  calolepsi;  e due  lati  del  corpo  presenta- 
vano dei  sintomi  dilTereiili;  il  drillo  era  alTeilo  da 
piiralisi»  il  sinistro  era  raluleplieo.  Il  Doulanceau 
riporla  un  caso,  clic  l' Aliberi  iriiscrive  come  iiite- 
ressniilissinio,  d'  un'  inlcrmiltcnle  perniciosa  con- 
vulsiva con  fcnumnii  comatosi.  Koi  irasceglieremo 
tra  le  nostre  schedo  il  seguente,  clic  offre  l' esem- 
pio della  combinazione  negli  accessi  di  una  pcrni- 
eiosa  della  forma  colerica  con  arlrodinia. 

OSSEUVAZIO*AE  IV. 

Anna  della  Chiara, di  anni  40.  di  costiliuìone  ro- 
l'itslu,  cnirù  il  18  agosto  nel  giorno  f(  della  nnilal- 
liii.  Tra  io  cause,  olire  quella  comune  del  luogo  e 
della  slagioiie,  cunlovansi  patèmi  d’ animo  foni  o 
prolungali.  Aveva  preso  in  casa  sua  un  purgativo 
«ti  eieinor-larlaro  e rabarbaro,  ed  una  cartina  di 
«tue  oltiivc  di  cliina.  1 fenomeni  decorsi  furono  do- 
lori universali  per  le  ossa,  od  in  specie  alle  verte- 
bre lombali,  acutissime  cefalalgie,  amarore  di  boc- 
ca continuo,  prostrazione  di  forze,  vomito  e dejo- 
ziom  alvino  violente  c contemporanee  di  materie 
biliose  iie'momemi  clic  la  febbre  le  rimrltcva  con 
freddo.  Alla  visita  si  trovarono  I polsi  febbrili. gra- 
ve dolor  di  capo,  lingua  sordida,  sete,  tosse  secca 
ed  aspra,  respiro  alquanto  affannoso,  vomito  e se- 
cessi ripclulì . dolori  spasmodici  alle  articolazioni 
ed  al  petto  che  si  esacerbavano  sotto  i colpi  di  tos- 
se c i conati  del  voniilo  , ventre  tumido  e dotoiile 
sitilo  la  pressione.  Alla  sera  sinlomi  come  sopra  , 
diminuita  la  forma  culerico,inquicludine,  laciima- 
tioiic.  i dolori  alle  articolazioni  non  tallio  violenti, 
il  venire  sempre  meteorizxato  : pozioni  paregori- 
clie.  Alla  mattina  seguente  poca  era  la  febbre. flso- 
liomia  melanconica  e contrislaia,  cote  molle  di  su- 
dore, lieve  dolor  di  capo. ma  alle  giiiucchia  ha  Ira- 
fìiturc  atrocissime:  continuano  alquaiili  nodi  di  tos- 
se aspri  e senza  espcttorazione, la  sete  è molesta  e 
r inquietudine  è perinaneiile.  Sella  pozione  pare- 
gtirica  si  ordina  sciolta  utroncia  di  china. Dopo  due 
ore  circa  averla  presa  lu  ninlaie  vuole  alzarsi  per 
ev»«  liarc.e  nel  rnnetlcrsi  in  iello  stramazza  svenu- 
ta sul  piivimciilo  e voiniln  la  china.  Dimessa  in  let- 
to, ha  brividi  e rientra  la  febbre  co'siiilomi  di  dio- 1 
Icru  e di  arlrodinia. La  sera  lutto  era  in  una  calma  i 
incipiente  e ricominciava  il  sudore  il  quale  conti- 1 
nuò  lulla  la  notte, c alla  visita  della  maltiiiu  nneslo  : 
sudore  era  freddo,  vischioso  e fetidissimo,  nuova  j 
ordinazione  di  china  come  sopra,  ^cl  riincUerc  la  ' 
febbre  unpo'prima  del  giorno  antecedente,  non  ri-| 
euniparvcro  i sinlomi  diolcrici , nè  vi  furunu  bri-  { 
vidi,  ma  i dolori  all'estrcmilà si  reseru  lancinanti  ‘ 
jntullerubili.  Verso  sera  c nella  notte  nuovi  vomiti  | 
e deiezioni  biliose  ricomparvero.  La  mattina  se-  j 
gneiile  sialo  di  morie.  Faccia  livida, bocca  spatan-  : 
Villa,  ocelli  siravolli.  polsi  celeri , irregolari , lan- 1 
guidissimi,  raccoglie  a stento  il  respiro  : seguita  in  ^ 
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questo  stalo  poche  altre  uro.  Alla  visita  del  giormi 
era  morta. 

CAPITOLO  XI. 

riKUR  MlTAtlONI  DP-LI.A  FOJOIA  PZILMCIOSA 

dall'  ino  au.’altho  accesso. 

Di  contro  alla  legge  generale  del  ripetersi  negli 
nrccssi  consccniivi  quella  forma  con  che  la  perni- 
ciosa si  è ap(>alcsaia  nel  primo,  s' inconlra  in  pra- 
lica  anche  questa  erceziuiic  di  vederla  eanibialu 
dairuiio  ult'ollro  parossismo.  Vi  sono  delle  funne 
che  più  comprumeUono  la  esistenza,  ve  nc  sono  di 
quelle  che  la  eompromellono  meno.  Sicché  cole- 
ste mulaziiini  possono  influire  sui  critcrj  progiio- 
siici  delle  forme  clic  esigono  particolari  addizioni 
alla  cura  spccillca,  come  sarebbero  quelle  che  si 
presentano  con  la  sembiania  di  profliivii  o di  spas- 
mo. Simili  mulunienii  adunque  bene  awerliti  si 
recano  con  sè  onche  iniporlaiiii  relazioni  tcru|>cu- 
tirile.  PosMino  in  genere  dipendere  : 1.**  da  c.oii- 
gesiioni  di  sangue  o di  etere  nerveo  avvenute  net 
primo  accesso;  2.*^  Dallo  estendersi  dello  forma 
morlKìsa  sopra  più  sistemi  organici;  Dal  iraspor- 
torsi  per  inclaslasi  iiervca  la  nervosa  omopaltu  dal- 
ruii  centro  all'allru  del  sistema  senziente;  4.^  Dal 
sopravvenire  delTomopatla  flogistica,  che  svolgoiv- 
do  maggiore  calore  interno  cambia  la  direziono 
morbosa  delle  correnti  iicrvee  ed  ccciissa  la  forma 
spasmodica  ; 5.^  Dagli  effelli  del  regime  terapeu- 
tico. 

Fra  le  moltissime  perniciose  però  che  in  un  trien- 
nio capitarono  alla  nostra  osservazione,  pochissimi 
furono  i casi  in  che  ci  parvero  attendibili  con  si- 
mili mulamciiii.  Cosicché  meno  i due  qui  soltopo- 

non  abbiamo  altri  più  strani  esempi  da  rife* 
rimo. 

OSSERVAZIONE  V. 

Clementina  Jarovelli,  di  alla  statura,  di  tifila  o- 
livaslra,  di  anni  27,  di  temperamento  in  apparenza 
bilioso,  iibilanto  ai  Pantani  «li  Borghesi , dopo  al- 
cuni deiiquii  fu  presa  da  frrdtlu  jiitenlissimo,  indi 
febbre  con  sinlomi  di  gastricismo.  Venne  purgala. 
L'accesso  seguente  fu  di  perniciosa  algida  secondo 
la  relazione  del  medico,  che.  essa  portava  in  iscrit- 
to. Nel  giorno  SI  luglio  che  entrò  nell'  ospedale , 
l'accesso  si  presentò  pccompognnto  da  Uejeiioni  al- 
vine rrequenU  c vomito,  sudori  freddi,  prostrazio- 
ne massimo,  occhi  sepolti , narici  aride,  secchezza 
e pallore  delle  labbra.  Fu  prescritta  la  china  alla 
solita  dose  sciolta  nel  vino  ( I agosto).  Peggiora- 
iiicnlo  : la  deglulizionc  è impedita  dal  teismo  della 
mascella.  China  per  clisteri  (2  agosto).  Remissione 
leggiera  , e invece  del  sudore  una  profusa  saliva- 
zione. Si  continuo  la  chino  come  sopra  (S  agosto). 
Alle  otto  dello  inoitina  nuovo  accesso  caralieriz- 
talo  da  sopore.  Cessalo  il  vomii»  c le  dcjL^ioiii  ol- 
vinc  (4  agosto).  Continua  il  medesimo  stalo  di  feb- 
bre, se  non  die  la  cute  è ugualmente  calda  e ma- 
didOj  c il  sopore  meno  profondo  (a  amislo).  Inter- 
missione. La  malata  prende  In  china  da  sé,  diinuii- 
da  alinieniu,  la  faccia  comincia  a riprendere  il  suo 
colore  miiiirale  (6  agosto).  Alle  ore  tre  pomeridia- 
ne leggiera  accessione  precedala  da  freddo  ( 7 a- 
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KnMit).  Coiitah’srpnic.  Fu  «la  nnlarft  romr  qupsU 
iiifnina  , aiirlir  nc' inoniniili  «lelln  rcan>>ioiic  » c 
Intimo  tiilla  In  fonvalosrrnzn,  snITrissc  sempre  un 
{«'liso  (li  freddo  assai  moli'sla^c  bramava  di  essere 
copcrla  da  tlue  e nnche  Ire  ropcrlc  di  lana. 

OSSKIIVAZiO.NK  VI. 

Un  eappcllario  Córso  del  nostro  ospedale  amma- 
lò con  aceessione  di  feldm'  a freddo  che  lo  leniie 
inquieto  lulla  la  tiolle.  Alla  mnUina  lep;?(‘rn  remis- 
alone»  torlc  dolor  di  rapi),  lìnoua  sordida.  Pozione 
nnlimoniatn.  N'ebbe  vomiin  cd  evacuazioni  ubine; 
Alla  sera  csarerbata  la  bddire  con  \ìub'ii(o  dolor 
rardialgico  sollo  allo  marniriella  sinistra.  Il  lempc- 
ramentu  picloriro  e la  peliardla  iW'  pidsi  impose- 
ro un  salasso  di  IO  oncie.l.a  noUe  profusisaiino  su- 
dore. La  mallina  buona  remissione.  Si  proscrive  la 
rbina.  I.c  remissioni  ne’  Ire  d)  sueerssivi  si  vanno 
oscurando  c ricompare  nelle  esaceibazioni  febbrili 
il  dolore  cardiatginco  con  veemenza.  Sospesa  In 
rbina;  altro  salasso  loridn  roti  H mignalb*,  emul- 
sioni nitralc  per  bevanda  , c un  infuso  di  legno 
(jtiassio.  Peggmrmnenlo.  Hipresa  il  di  appresso  In 
rbina  a valida  dose  scndla  in  acqua  nevata. Subon- 
Irò  nuova  arrrsdonc  vndenla  con  rardiaigin,  deli- 
rio* gr.ivc  agitazione, cnccfalca.  Duranle  l'accesso 
rniulsione  niirala.  Il  ineleorisino  del  basso  venire 
nmsigliò  mi  rlislcrc  ronmiie.  Alla  s(*ra  la  f<d>brc 
rra  in  declinazione.  Nella  noltc  sudore  copiosissi- 
mo. La  mnUina  dopo  apirclii^o.  L'Binmalalo  conli- 
iiun  a prendere  In  cbiiia  e piT  quallro  giorni  nmi  ba 
più  accesM  febbrili.  Kscilodairo.spcdaleUodiS.Fi-  | 
lippo,  coinmcllc  qualche  errore  dietetico  c fa  ima 
ìungn  camminala.  Lo  riassale  la  febbre  con  estrema 
prusir.vzionc  di  forzose  rimesso  u leliu  mauifesla  le 
forme  d'ima  perniciosa  sopnrmva.Più  non  conticlle, 
la  I iigtia  gli  s' ingrossa  solamenlc  alia  parie  sini- 
Mr.i,  c da  <|ucsla  parie  islessa  perde  là  scnsibitili'i, 
nienire  ncirallro  labi  la  eonscrvava  tiillura.  II  clic 
si  rendeva  osservabile  pungendola  o dall'  un  lato 
I)  (Jairaliru.  In  (|ueslo  stilo  rimano  lidia  la  none.  < 
Due  vcssiraiiti  alle  braccia  c una  pozione  parego- 
licn  durante  l'accesso.  La  manina  leve  remissione, 
sinemoralo  aifallo  dtd  patimenlo  soO'erlo.Si  racco- 
manda la  corteccia  , e I'  ammaiato  impaiirìlo  nc 
prende  dieci  carline,  cioè  20  ottave  in  poche  ore. 
La  seta  ntoriiu  la  b bbre  , ma  senza  grave  sopore  , 
nè  (|iudlo  strano  fenomeno  della  lingua  ricompar- 
ve con  essa.  Nella  nelle  sudore  copioso.  1/  ninma- 
lalo  nel  giorno  seguente  prende  28  ottave  di  cbi- 
nn.  Alcune  ulirc  febbri  ricomparvero , ma  di  poco 
niomcnio. 

Il  Ferrari,  trn  le  storie  clic  di  lui  ciln  il  Torli, os- 
servò in  cena  Caterina  Zenni  di  aniii6.),  una  ter- 
zana calarrale  imdarsi  in  cmeiicn,  e quindi  in  so- 
porosa,  e poscia  in  apopIelica.Fu  viiila  in  fine  col- 
ramminislrnzionc  delia  conceda  (1).  Pinci  osservò 
una  inicnnillenle  comatosa  , clic  dopo  vinta  culla 
china  il  dodicesimo  giorno  si  rinnovò  sotto  la  for- 
ma di  diuforeii(;a , soppressa  di  nuovo  mercé  lo 
Stesso  rimedio  (2). 

(1)  Torli.  Therapeul.  »pcc.  p 2H. 

(2)  Pre^  Alibcrl.  Op  eli.  voi.  1,  pag.  2S. 

(.‘1)  Wptihof.  Obfifrvslioncs  de  febnbus.  pag.  1A4. 

((}  V.  Journal  liiifTelaud.  5.pre«»o  G Frank  Praz 
univ.  pracrepl.  V.  1.  de  fcb.  inicrm. 

(5)  Diiierru  de  feb  inicr.  Mikelburgi  ri  in  Zelandia 

Baiavo  giassout.  1167. 


CAPITOLO  .VII. 

DELL  U5I0XI  DI  ALCIKI  COITAGI 
COI.LK  PKlCVIClOSe. 

lUiranlc  il  corso  endemico  dello  inlermitleidl 
può  esservi  mialcbc  contagio  difmiiiautc  che  ;i  lo- 
ro si  unisca.  Può  avvenire  aurora  che  iu  un  carce- 
re, in  un  ospedale  siasi  svollo  il  contagio  petec- 
chiale,c clic  raccogliendosi  ivi  de'febbricilanli  Icr- 
zanarii  clic  nvmcro  per  In  solila  cagintm  presa  al 
di  fuori  la  febbre  colà  dcnlro , a questa  s’ unisca 
rcsniileina  contagioso.  Consimili  falii,  imn  txMic  a- 
nalixzati»  hanno  tiralo  nciriiignimo  lutti  que'mnli- 
ci,  che  non  sapendo  siqiararc  Tuna  malatlìa  dal- 
r altra,  giiidicnrono  dietro  le  proprie  osservazioni 
le  inlcrmittenti  perniciose  potere  nssumere  hidolo 
contagiosa. K tanto  più  facitmenle  in  questo  errore 
cndevann  . se  erano  le  loro  menti  illuse  dall*  altro 
errore  della  sponlancità  de'eonlagi.Wcrlbor  fu  uno 
eli  questi,  e cita  in  appoggio  della  sua  ì|H)(c$j  Jfei- 
bniiiio  e Ib.tnclii  (3).  Ainctung  c Korlnm  icmicro  la 
nii'desiiin  sentenza  (i>.  Ala  altri  mollissimi  proVc- 
shirono  l'antro  essa.  Kavmrmd  disse:  Aie  primo 
cer/um  csl,  mnrfiuui  non  esse  con/o^insiim  (5). 

Ciiiseppc  Frank  asserisce  « iiiinquam  eniin  con- 
c bigiosi  ali(|nid  in  febribiis  iiilciiniUeiililuis  ani- 
c madvcrlere  polni  » (0).  Aliberl  si  unisce  al  giu- 
dizi ili  Hdjinond  (7).  I dottori  Uakken  e Popken 
che  ciliaiiiio  dola  tiii.i  inlercssunlissima  Storia  delle 
i intermilliMili  epidemiche  di  (froniiigac  rrevcra  nel 
182U , dicliiararono  posilivumoiilc  non  aver  esse 
presentato  il  menomo  carattere  contagioso  (8).  F 
nessun  medico  a Itoma  , che  io  mi  sappia  , tiene 
rinlcrmillenlc  vernacola, sia  pur  accompagnala  da 
siiilomi  i più  gravi,  per  inalatila  contagiosa. 

Però  su  è vero  il  caso,  come  è verissimo, che  un 
qualche  contagio  dominante  possa  accompagnarsi 
con  la  inlcrmiUcnle  endemica  : se  è vero  eòe  si 
< danno  in  certi  anni  in  maggior  numero  iiitcrmii- 
lenti  esnntemalii'bc  con  csanlomi  sccotvhrii:  se  è 
aiireilanlo  vero  che  le  forme  csanIcmaticUc  secon- 
darie sono  in  alcuni  altri  similisdine  alle  nrìmilive 
dc'vcri  contagi , assai  dilllribi  resta  in  tali  iucunlri 
il  distìnguere  se  la  mulntt'ia  è di  sua  natura  conta- 
giosa, o su  il  conlagio  è una  addizione  avventizia. 
Si  potrebbe  risolvere  questo  problema  quando  rtii- 
lormiUcntc  miasmatica  avesse  un  periodo  iieccs^a- 
rio  come  hanno  i coiilagi , c quando  tanto  il  mias- 
ma clic  il  contagio  volessero  , nel  caso  di  coiiibi- 
iiazionc,  necessariamente  compire  il  loro  periodo 
di  durata. Qui  le  mie  osservazioni  mi  darebbero  di- 
rido  a determinare  infrattanlu,chc  se  il  vujolo,  per 
esempio,  si  manifesta  sopra  un  Icrz.inurìo,  questo 
esantema  imprenda  con  lebbre  continua  a fare  tut- 
to il  suo  corso,  c nolio  stadio  di  cssicazionc  inrna- 
110  i parossismi  febbrili  a rendersi  tcrznnarii.Ma  bi- 
sognerebbe avere  insieme  numerato  gli  accessi,  c 
posto  che  c’ dovessero  esser  sette  per  compire  il 
periodo  necessario  d una  intcrmiiienlc  miasmatica 

{6>  Op.  cii. 

(7)  Abbrrl . Trau.  cit.  Vnl.  | , p,ig.  | IO. 

(8)  H.  Frank  Delfcius.  0|ui«.col  Voi.  3.  1828.  Rpi- 
iti^mia  delle  contrade  le  |mù  scucnlrioni li  del  regno 
<le'l’aef-i  del  1820,  dcsrritta  dai  don.  Bakkcn  di 
Groinnga  c Poken  di  Trcvcra. 
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snmpUoe,  Todere  ic  ricomparmKio  essi  dopo  com- 
pilo il  coiM  dftrossnirma,  chiudano  o no  ooIsbIo 
numero  dclerminalo.  lo  non  sono  giunto  a tanto. 
Invito  però  i miei  colleglli  ad  occuparsi  di  questo 
genere  di  ricerca  , che  potretilic  riscliioraro  qual- 
che oscurità  tielia  patologia  d'  anihcduc  lo  classi 
de'morbi.  Io  mi  souo  contcolalo  d'avere  per  guida 
due  soli  criterii  in  simili  eombinaaioni.  Prescindo 
dai  rasi  di  qualche  contagio  cronico  , come  siflli- 
ilo , psora  ec.,  intorno  ai  quali  non  può  nascere 
dubbio  (l'un  isolamento  di  natura  e di  ariane. Pre- 
scindo del  pari  da  qneì  contagi  acuti  come  vajolo, 
peste  bubonica , ec.  le  di  cui  forme  non  hanno  le 
simili  negli  esantemi  sintomatici.  Parlo  solo  di  mi- 
liari, di  rubeole,  di  scarlattine,  di  pUcccbie.Ora  in 
iiucsti  ead  il  primo  criterio  che  distingne  i veri  dai 
sintomatici  è l'osservare,  che  I sintomatici  spari- 
scono negli  intervalli  della  febbre;  all'opposto  i ve- 
ri, i contagiosi,  persistono  o mutano  il  tipo  febbri- 
le. Il  secondo  criterio  è che  riolcmillente  esante- 
matica non  ha  punto  natura  contagiosa,  laddove  II 
contano  miliare  o petecchiale , clic  si  unisce  acci- 
dciitaTmcnle  alla  febbre  vcmacola,comunica  la  mi- 
liare 0 la  petecchia,  c non  la  tersana  periodica. 

OSSERVAZIONE  VII. 

Ai  13  di  giugno  eiitrb  ncirospcdale  una  giovane 
che  si  disse  essere  da  quattro  forili  sOctto  da  una 
jmlTida  verminosa.  Avea  preso  a casa  varii  purga- 
tivi c antelmintici.  Riconosciuta  invece  per  uno 
anbeontinua  soporosa  con  delirio  fu  tratlsla  colla 
china,  e il  primo  di  luglio  era  apiretica.  Il  giorno 
Ire  dello  stesso  mese  sul  volto  c negli  antibracci 
apparvero  molle  pannlclle  rossimc , che  avendo 
eccitato  il  sospetto  d'  un  vagolo , fu  interrogala  so 
in  sua  casa  c'erano  stati  altri  vajoInsi.Ella  disse  che 
DII  di  Ivi  fratello  ne  ora  nppjcna  convalescciilc. L'e- 
santema spiego  difatli  una  forma  decisa  di  vajulo 
condente  che  con  febbre  cnntinaa , e.  lievi  remis- 
sioni fer4!  il  800  corso  rogoinresinoal  disseccamen- 
to. Noi  qual  perioda  ritornò  fapircssia.  Dopo  due 
giorni  appena  ebbe  mioro  parossismo  felibrilo , il 
qnalo  l'amlò  ripelonilo  sino  alla  (piarla  accessione 
con  tipo  Icriaiiario,  c non  fu  vinto  che  riloniando 
all’uso  della  corteccia. 

OSSERVAZIONE  Vili. 

il  nostro  chirurgo  dcH'ospodsle , il  etg.  Caccia , 
raceonlavami  che  neireslale  del  181)1 , dopo  aver 
trattalo  ed  anche  sesionato  Impunemente  vari!  ter- 
lanarii  con  esonlemi  slnlomatici,cssendo  in  sul  co- 
mincitre  dol  settembre  espilala  all'  ospedale  una 
acitciosa  che  veniva  da  nn  tugurio  presso  Porla  del 
Popolo,  ed  essendo  costei  Itilta  coperti  di  pclec- 
chie  c febbricitante,  egli  ebbe  varie  volte,  por  eoii. 
vincere  uno  studente  clic  il  caso  era  di  Ufo  petec- 
chiale, a star  sopra  (tucll'iiifcrma,  c toccare  la  sua 
cute  onde  accertarsi  acH'elcvaleiza  particolare  del- 
l'esantema prhnario.Dopo  cinnoe  giorni , egli , che 
ucl  1811  era  rìnnaslo  immune  ual  conlagio,  ammalò 
non  di  perntetosa  pelecchùlc.ms  di  Ufo  petecchia- 
le, dal  quale  non  risorse  clic  con  un  metodo  aiili- 
acplico  assai  rigoroso.  Ed  aggiunscmi,  che  l'accat- 
loiu  dopo  la  pcterclilale  ebbe  mia  quartana  perti- 
nacissima : cosirebè  egli  guaritosi  del  tifo  la  Irovò 
ancora  nell’ospedale  allo  stesso  letto. 

Pur.  Voi.  I. 


CAPITOLO  XIII. 

ossaavssiosi  acavasu  sn  roui 
a SVI  siaso. 

Olire  all'iiidicarc  la  varietà  dc’lipi  febbrili,  la  di 
cui  importania  abbiamo  già  esaminala,  si  pretende 
clic  i ^Isi  co’diversi  modi  loro  possano  hidicarc  it 
centro  d’asiane  della  potenza  morbosa,  i centri  dia 
maggiormente  soifrono  per  simpatie  con  quello,  e 
diano  in  line  segno  sicuro  a prognosticare  la  gra- 
vezza e la  morie  nelle  pemiclosc.Ma  in  queste  feb- 
bri non  vi  è polso  di  carattere  il  più  disparato  che 
non  s'incontrj.  U miuro , l' intermillenle,  il  capriz- 
sanle,  restiissimo  s'incontrano  spesso  negli  accessi 
pernidosi,e  non  di  meno  non  tolgono  elio  non  suc- 
ceda loro  la  conscguente  iiilermilicnia  della  feb- 
bre. Come  all'opposto  avviene  lalora  , che  nell’  in- 
termittenza con  un  buon  polso  si  prepari  quel  fa- 
tale ed  ultimo  acccaao  che  tronca  la  vita  all'  infer- 
mo. E nemmeno  è raro  clic  in  certe  perniciose  lo 
piò  gravi,  come  ncll'aloida,  nella  diafomliea,  nel 
colmo  dell'accesso  medesinM  tu  trovi  ^lsi,ehe  po- 
co si  diaeoslano  da  qnclli  delle  febbri  lo  più  miti, 
lo  credo  che  non  vi  siano  maialile  che  provino  me- 
glio l'errore  di  coloro  che  fanno  partire  le  primo 
molle  della  vita  dal  sistema  aangiiigno , quanto  lo 
pinviieiose;  perocché  n»li  accessi  di  queste  lo  vita 
si  eslingue  come  un  solilo,  senza  che  Ira  lecciidi- 
zioni  dinamidic,  e dirò  anello  cliimiclie  , del  sbIc- 
ma  vascolare  a colesla  morie  vi  sia  proporzionala 
attinenza. 

Due  cose  ssrclibc  necessario  di  dcterminarc.ore 
si  potesse, por  mezzo  (lei  crilerin  dc'polsi  in  silfolte 
maialile,  ‘Tulio  il  resto  mi  sembra  un  lusso  silgii- 
rito  di  poca  importanza.  La  prima  è so  quando  Ir 
pernicioso  (mraiiiciaiio  dopo  nuaiclic  accesso  di 
terzana  semplice  (come  per  oriliiiario  aceodc)  r’ab- 
bia  una  maniera  di  polso  die  indidii  questo  pas- 
saggio. La  seconda  è se  I pitia!  die  non  moslraiio 
cosiamo  rclasloae  cella  condizione  morbosa  priii- 
ripalr,  la  mostrino  almeno  Ino  a nn  certo  punto 
più  distinta  coi  prouissi  morbosi  concomilaiili. 

Quanto  alla  prima  ricerca  io  dirò  ciò  die  si  è 
spesso  presentalo  alla  mia  osservazione.  Allordiè 
ad  un  ocootso  di  terzana  semplice  è pur  seguirne 
uno  pernicioso,  io  ho  natalo  ne'polsi  (|ucslo  carat- 
tere singolare.  Essi  si  avvallano  a guisa  d’un  peis- 
le  rouetcso  come  fra  due  sponde,  e queste  sponde 
le  eoslilulscono  sotto  II  tallo  I lendini  che  si  sen- 
tono tirati  ed  elastid  a guisa  di  corde,  ed  elevali 
al  di  sopra  del  vaso  arterioso  in  modo , die  biso- 
gna pigiare  con  forza  per  Irovarc  il  polso.  E nel 
polso  In  senti  l'onda  arteriosa  come  in  relhisso.doè 
dio  sembra  refluire  dalla  mano  verso  il  oraecio.Se 
noi  D questa  maniera  di  poi»  si  unirà  un  madore 
freddo  c vischìoso,  c un  certo  ebetismo,  il  progno- 
stico dell'accesso  pcrnidoso  non  falla.  Ulile  è sif- 
fatlo  criterio  per  prevenire  i parossismi  gravi  nei 
tempi  e no’lnoglii  dove  domina  roiidemia  mio-sina- 
lica  : utilissimo  è poi  ed  anzi  nnieo  fumi  di  cotesii 
tempi  e di  colesti  luoghi , davo  so  il  modico  trovi 
un  tcrzsnario  che  gli  presemi  tali  segni,  egli  è, sa- 
rei per  dire , da  cosdeiiza  obligato  a interrogarlo 
airislante  se  provenga  da  Innglii  palustri,  o se  sin 
liia  altre  volle  soITcrto  d'inicrniillciili  niiasmalidic- 
0(c  ciò  esisl(i,il  medica  dovrà  con  ragiono  temere 
21 
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lo  scoppio  d'  una  prniiciosa  , e potrà  con  miglior 
ragiono  prevenirlo  con  larghe  dosi  di  china  o dei 
suoi  alkaloidi. 

Rispetto  alla  seconda  rìeerea  iliehiarcrcmn , che 
meno  l'omopalla  iierooao  c la  fUxjistica  , clic  ser- 
bano più  rrerpienii  c più  palesi  attinenze  col  ca- 
rattere de'  polsi , nelle  altre  non  abbiamo  trovato 
nulla  di  fermo,  nulla  che  aia  stalo  degno  per  ra- 
rità o novità  di  fenomeno  di  (Issare  la  nostra  par- 
ticolare altcnaione.  G quel  polso  particolare  che 
abbiamo  costi  sopra  notato,  m genero  dee  riguar- 
darsi come  proprio  della  nervose  emopatia,  per  la 
quale  lo  spasmo  s'impossessa  de’lendini  e li  mette 
in  quella  stiratura  che  abbiamo  dcscrilla,Che  quan- 
do e la  omopatla  flotjialka  che  converte  la  febbre 
in  perniciosa,  Il  polso  dà  on  carattere  opposto  ; é 
quello  in  genere  dello  InHammaiiooi  viscerali , e 
tende  a ravvidiiare  gli  accessi. 

Regola  aurea  ( diremo  concludendo  sul  valore 
de'  polsi  ) cosi  nelle  inlermiUenti  perniciose  come 
in  tulle  le  oltre  inalatile  sia  quella  stabilita  da  Pro- 
spera Alpino  : che  i meilici  non  trascorrano  mai  a 
trarre  verun  crilerio  dai  polsi , mai  prtua  cauaoa 
prorAalarfirua,  sru  praeqretaaasn/etlez(rin<(1). 

Le  alleraiieni  del  sangue  nodo  perniciose  val^ 
no  come  crilerii  essenziali  ed  accessori  del  morbo. 
In  stesso  cho  abbiam  notalo  valere  i tipi  febbrili,ed 
i polsi.  Se  ne  presentano  di  tulio  specie  e la  ma- 
lattia nella  sua  natura  è sempre  la  stessa.  Si  tro- 
vano sangui  rapidi , sflbrali,  come  si  trovano  san- 
gui compatii , c con  certa  cotenna  : il  siero  vi  si 
trova  in  proporzioni  variabiliasime  : il  colore  o il 
peso,  si  del  crassamcnio  che  del  siern,  non  olTro- 
no  nulla  di  costante  col  processo  intrinseco  della 
malattia.  Andiamo  più  olire.  Gli  abitanti  de'  luo- 
ghi infoili  dalla  malaria  hanno  un  abito  di  corpo 
gcneralmenle  cochcliro  ; il  che  mostra  che  la  ve- 
gelazione  organica  è allcrala  nc'suoi  elcraenti  mi- 
tritivi,  elio  la  crasi  insomma  del  sangue  ha  subito 
delle  modiflcazioni  patologiche.  I foreslicri  che  vi 
capitano,  a lungo  andare,  perdono  ancli'essi  il  co- 
lorilo florido , e la  freseliezca  e la  robuslciza  del 
lempcramcnin.  Ma  ad  onta  di  lulla  quosla  degene- 
razione cho  si  deve  operare  nel  sangue  loro,  s’essi 
schivano  il  miasma  c la  sua  influenza,  diverranno 
oslruzionarii,  idropici , aeorbulici , ma  non  incon- 
treranno la  perniciosa.  AH'oppaslo,  quelle  (ruppe 
di  contadini  sanlastmi  che  scendono  dallo  monla- 
gno  la  alate  per  la  prima  volta  a lavorare  nelle 
campagne  di  Roma , nel  primo  anno  stesso,  non 
guardandosi  la  none,  non  isddvsndo  l'azione  mor- 
biflrra  del  miaama.avsnli  che  le  conditioni  geogra- 
Sebe  del  suolo  e il  malsano  e scarso  nulrimenlo 
allcrino  il  loro  sangue,  cotiiraggono  la  terzana  e la 
peniieioaa.  Ora  cosa  dicono  questi  falli  ? Dicono 
che  le  alterazioni  del  aaogue  possono  sussistere 
senza  elio  susaisla  insieme  la  perniciosa, e che  que- 
sta può  anasislere  senu  alterazione  alcuna  del  san- 
gue. Quindi  potrebbe  anche  trani  la  deduiiono , 
che  il  mistroa  non  penetra  nel  lorrenle  circolalo- 
rio,  ma  che  a desiare  la  sua  azioue  nociva  è auffl- 
cienle  che  investa  il  sistema  cutaneo , e gli  strati 
nervosi  adinecnU.  La  deduzione  sarà  viemng^or- 
loenlo  conlermaui  dalle  seguenti  sperienze. 

Il  sangue  esinllo  in  un  secando  accesso  di  una 
perniciosa  Ularyica  si  presentò  con  un  velo  di 

<1)  Dv  prnuig.  vii.  et  man.,  I.  à,  c.  4. 


linfa  gclalinosa  sopra  il  grumo  che  ora  ht  parte  <K- 
sciolln,  molle,  flaccido,  e di  un  colore  airo  d'  iii- 
•:liloslro,il  siero  ora  sangiiinolcnln. Sopra  100  parli 
■li  questo  sangue  le  pmparaioni  Ira  il  numo  ed  il 
siero  erano  come  8,8w  (gramo)  e 8,7 H (siero;. 
Appena  estrailo  dulia  vrn.i , il  termometro  R.  im- 
mersovi raggiunse  a stento  il  gr.  29.  L*  analisi  vii 
cotesto  siero  ha  dato  sopra  100  parli  18.9  ili  ac- 
qua, 15,7  d'albumina,  4,4  d'olio,  0,8  di  sali. L'ana- 
lisi del  grumo  delle  flbriiia  l,420,matcrìa  coloraii- 
IC  0,800. 

In  altra  peniicfomlehiriTtra  il  sangue  si  mosIrA 
con  orla  rolenna  lardacea.i,a  forma  ovoide  del  gru- 
mo compattissima  galleggiava  in  un  siero  gialla- 
stro c torbido.  Le  proporzioni  Ira  il  rrassamenlo 
ed  il  siero  furano  come  14.400  ad  11,301.  La  lem- 
pcralura  loecù  il  grado  31  di  R.  Cento  parli  di  sie- 
ro analizzale  dellcro  albumina  16,3,  oliò  4,3,  sali 
ira  muriali  e latlall  0,9,  arqna  70.5.  L'  analisi  del 
gramo  prescalù  fibrina  l,3tS , materia  coloranlo 

0. 900. 

In  una  peniieiosa  algtda  ed  in  una  calerìra  , 
saggiati  allo  stesso  modo  ionio  il  siero  che  il  san- 
gue, ai  nelle  proporzioni  che  nella  Icmperalura  , e 
nc'caralleri  Osici  e ehimiri , si  Irorarono  a un  di- 
presso nell'  algida  somiglianli  alla  prima  letargi- 
ca. nella  colerica  alla  seconda  letargica. 

Posso  aggiungerò  di  avere  più  volte  injelluto  il 
sanmie  delle  peniiciose  le  più  gravi  sotto  la  culo 
di  aieuiii  cani  e di  parecclii  volalili,e  non  aver  mai 
nolnlo  in  qucsil  animali  il  menomo  sconcerto  mor- 
boso. Io  slessn.che  ho  sezioiialo  moltissimo  nume- 
ro di  cadaveri  di  pernicioso,  varie  volte  colle  dila 
ferito , o dalle  sclieggie  di  osso  del  torace,  o del 
cranio,  0 dallo  ilesso  coltello  anatomico,  ho  conli- 
nualo  il  mio  lavoro  per  ore  imere , mescolando  il 
mio  aanguo  oon  quello  de’  cadaveri,  aensaeliù  per 
questa  eagioae  me  ne  sia  mai  venuto  verun  malo 
febbrile.  Lo  sludcnie  di  chirurgia  del  nostro  ospe- 
dale, il  sig.  MottUlli.giovtnc  Corso  assii  coraggio- 
so.si  è Inoeulalo  qaallro  volto  il  sangae  rslralto  da 
varii  maiali  di  pentieiose  diafortlieke,  coleriche  e 
st'ncopaK:  si  è anche  indosialo  una  camicia  intrisa 
di  sudore  di  un  suo  amico  alTelIo  da  perniciosa 
comulota,  e tulle  sifTalle  prove  non  gli  hanno  mai 
prodolla  alcuna  allcrazioiie  di  salute. 

Da  questo  e da  altra  mie  esperienze  resulla  : 

1. °  Che  i miasmi  o non  peneitnno  nel  sangue, ose 
penetrano  non  lo  inquinano  di  verun  particolare 
principio;  2,*  Cho  tali  febbri  non  pomim  per  eon- 
arguenzs  comonicarsi  ni  per  ronlagio  nè  per  infe- 
zione; 3.*  Che  le  allcrazioni  della  crad  che  il  san- 
gue preacnla  si  Irovano  spesso  in  relaiiouo  con 
quelli  stali  patologici  oniinarii  cho  vengono  doler- 
minati  dalle  eoncause  prediaponenli,  rea  non  mai 
con  r eflello  immedialo  morboso  della  causa  spe- 
cifica. 

CAPITOLO  XIV. 
ossuvzziosi  «sazazii  stiu  ma , 

LS  OtISt,  a I St'BOU, 

Lo  sialo  palologiro  della  cute  uè'  climi  caldo-n- 
midi  e palustri , mantiene  in  eguale  a llerazioiio  le 
funzioni  dciiulrieiili  di  quel  sistema.  L'apparalo  e- 
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palico,  cciilro  della  cìrcolaziono  venosa  e della  dc- 
iiulrltione,  parlecipa  deeli  efTelli  morbosi  che  co- 
li'.sic  arie  csercilano  sulla  cute,  ^on  c'  è bisogno 
uè  do*  s'iuliammi,  nè  clic  s’imluri.nè  clic  s'oslriii- 
sv-o  nc'  suoi  caiioli  per  produrre  l'iUcrizia.  È sulli- 
cieule  di' esso  partecipi  conscusuaimciilc  'd'  una 
forte  contrazione  fibrosa  del  sistema  cutaneo,  per- 
chè la  materia  colorante  della  bile  trasudi  da' suoi 
canali  e venga  assorbita  c messa  nel  circolo  capil- 
lare subdcrnioidc.  I forti  patemi  di  animo  accom- 
pagnali subilamonic  da  improvvisa  itterizia,  di  cui 
ai  narrano  ripetuti  cscmp],  sono  gli  cDelli  di  cole- 
ste eonirasioni  Qbrosc.uiiilcrniiltenlc  itterica  nella 
quale  il  coloramento  in  giallo  si  fa  assai  più  inten- 
so sotto  gli  accessi,  c si  dilegua  in  gran  parte  ncl- 
raplressla,  senza  vcrun  indizio  nè  di  epatiti,  nè  di 
uatruziuni  epalicbc,  no  è un'altra  prova  eonvinccn- 
lu.  Può  adumnio  darsi  lo  spandimcnlo  della  bile , 
c la  sua  maulnistaaianc  itterica  per  molla  di  quelle 
cause  elio  agiscono  sul  sistema  cutaneo  e iic  tur- 
bano il  processo  dcnuIrlente.Ui  qui  parte  quel  ma- 
lessere abituale  clic  al  fegato  risentono  gli  abitanti 
di  cotesti  climi,  e quel  coloro  snbillcrico  clic  è lo- 
ro propria.  Una  tal  causa  si  conosce  quando  cole- 
sti individui  contraggono  la  intermitlenle,  i di  cui 
parossismi  col  loro  stadio  del  freddo  sconcertano 
grandemente  l'apparato  biliare.  Per  le  contrazioni 
febbrili  violente  c per  gli  urti  c gringorglii  vasco- 
lari può  insorgere  l'epatite,  nomo  altra  cagione  di 
maggior  separazione  di  fluido  bilioso,  e maggiore 
suo  spandimeiito.  Le  ostruzioni  in  fine,  c l' oblile- 
riizionc  dei  canali  epatico  c coledoco  per  eOello  di 
calcoli  biliari,  che  sono  cosi  comuni  negli  abitanti 
di  coleste  regioni  malsane,  alterano  in  modo  cote- 
sto umore  clic  sembra  tutto  essersi  convertilo  in 
bile  nella  roaccliina  iiinana.  Ha  considerate  esatta- 
mente coleste  ollcrazioiii  di  qualilè  iicH'umoro  bi- 
lioso,si  conosce  elie  non  liaiino  esse  nessuna  dipen- 
denza diretta  dal  miasma  palustre.  L'  anilisi  ilclln 
bile  nello  perniciose,  sis  quella  de'voniili^  o delle 
alvine  dcjezioni,  sia  quella  raceolla  dagli  apparali 
biliari  isicssi  nc'cadaveri,naii  ei  ha  offerto  mai  ve- 
ruii  particolare  principio  riferibile  aU’azione  d ona 
rausa  particolare  sopra  essa.Non  si  trovano  clic  va- 
riale in  qualche  caso  le  proporzioni  fra  i suoi  ole- 
monti:  0 fra  questi  l'unica  cosa  nolabile  clic  resultò 
dalle  nostre  sperienze  fu  l' eccederò  della  quanlilù 
dell'ossido  di  ferro  in  confronto  delle  poche  tracce 
di  questo  principio  che  si  rinvengono  nella  bile  di 
un  uomo  sano.  Porse  è dorula  allo  eccedere  di  co- 
testo priiieipio  la  facile  formazione  e la  frequenza 
dei  minimi  caleolelli  biliari  nerastri  clic  si  Iroraiio 
nella  cistifellea  , sezionando  oadarcri  di  individui 
iDorli  dello  febbre  romanesca. 

Werlliof  nelle  suo  inlermillenli  perniciose  ende- 
miche colla  forma  di  (ojiorote  osservò  gciicralmcn- 
le  nelle  urine  i caratteri  seguenti  : a Urina  crasu, 
<1  color»  inlenii,inbfusci,lizivii:  addo  eliam  in  qui- 

V Inisdam  ad  nigrorem  vergeiilis,  et  innalanle  qua- 
« si  pinguedine  aliqua  vaidc  eliam  l'aclens,cl  prac- 
r snrlim  cum  frequenti  miclurilione.  et  ilysuria  aul 

V stranguria  prodicns.  et  lime  inicroiiin  naturali  si- 
ti iiiilis;  hoc  praccipue  symploma  rei  fcbricosiPro- 
I lei  aliam  molalioncm  minus  sccuram  prarcessit 
« et  mclucndam  indicavil  (I)  ».  In  gnncrc  i pratici 
romani  tanto  aiiliclii  clic  moderni  ralulano  assai  il 
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segno  delle  tirine  laterizie  per-disliiiguere  l'iiiler- 
millviilc  da  china,  dalle  altre  febbri  clic  non  la  esi- 
gono. Alleile  Sydeiiliaiii  mollo  si  aticneva  a colai 
segno;  cd  in  una  E|>islola  a Itubcrlu  Braily  intorno 
alle  inicrinillunil  apopicliclie  elio  egli  ebbe  a osser- 
vare dal  1673  al  1680  , essendo  queste  comprese 
sotto  la  niBSclicra  di  annpiossic,  egli  dichiara  die 
le  solo  urine  UUerizic  lo  illuminarono  nella  diagno- 
si onde  caratterizzarle  per  inlermillenli.  Non  v'  è 
dubbio  che  quando  l' iiitermillcnle  miasmatica  è 
semplice , cotesto  carallcro  dello  urine  laterizie  è 
frequentissimo.  Desso  ha  relazione  collo  materia 
traspirabilc  rcs|>inla  dalla  culi-  al  sistema  uropnie- 
Ileo, durante  la  condizione  morbosa  speciale  dclfa- 
ziono  del  miasma  sopra  quella.  Ha  ove  si  traili  di 
perniciose,  i corallcri  delle  urine  li  abbiamo  sem- 
pre notati  variabilissiini.Corrispondaiio  il  più  spes- 
so alle  ooiopalle,  e queste  allerano  in  modo  il  se- 
gno caraUcrìsiico  enuncialo,  clic  non  è piò  discer- 
nibile. Per  esempio  se  v'Iia  emopatia  ncrrosa  le  o- 
rinc  si  prcsonlano  d'on  color  cilrino  con  sedimento 
biancastro;  se  v'ha  infiammazione  congiunta  le  ori- 
ne sono  flammee,  scarse  e caldissime;  se  v'ha  pre- 
dominio di  discrasia  biliosa,  biliose  pur  appajono 
le  urine  e fingono  come  acqua  di  zaifrann  i panni 
che  vi  si  immergano:  se  vi  ha  omopalla  scorbutica, 
si  trovano  fuligiiiosc.  atre , ovvero  sanguigne.  Ta- 
lora questi  caratteri  variano  doli'  uno  all'  altro  ac- 
cesso; ed  anche  dall'uno  all'  altro  stadio  del  mede- 
simo accesso.  Cile  dunque  iiiferimc  di  relativo  alla 
naiuca  speciale  di  queste  febbri?  Nondimeno  io  so- 
no persuaso,  che  tra  gli  umori  animali  lo  di  cui  al- 
terazioni in  quantilè  e qualità  presentino  fenomeni 
piò  prossimi  al  loco  c al  modo  d'  azione  del  mias- 
ma siano,  più  olio  il  sangue  o la  bile,  le  urine  e i 
sudori,  appunto  pcrcliè  la  loro  separazione  si  fa  di 
sistemi  clic  per  logge  fisiologica  simpalizzino  colla 
culo  e si  cambiano  a vicenda  nello  loro  funzioni. 

Nei  sudori  clic  chiuduno  i parossismi  dello  feb- 
bri periodiebo  miasmaliclic  , v'  è forse  un  misicro 
palolopico  importanlissimocbc  il  lempo  e lo  osser- 
vazioni un  giorno  dorranno  svelare.  Cerio  è elio  il 
riguardarli  come  crisi  passive,  vaio  a dire  come  ef- 
fetti che  rappresentano  il  ricomporsi  d'un  sito  del 
sistema  cutaneo  dopo  essere  sialo  sospeso  sotto 
allo  spasmo  del  freddo  fabbrile,  è assai  poca  cosa. 
Il  riguardarli  corno  fenomeno  attivo  che  lende  a ri- 
mellcre  in  equilibrio  il  calore  animale  accrcseiulo 
solla  lo  stadio  del  caldo,  è qualche  cosa,ma  non  è 
tulio,  ha  quantità  e la  qualità  dei  sudori  in  slmili 
febbri,  non  sarebbero  in  eorrispoiidonzo  esilia  con 
coicsii  due  modi  di  considerarli,  i sudori  delle  in- 
termiltcìifi  miasmaticlie  hanno  nn  principio  acido 
amaro  elio  li  carillorizza.  Questa  principia  si  di- 
slingue  odorando  o succiando  i panni  intrisi  di  essi 
ancora  fumami.  Vani  sono  siali  i miei  tenutivi  per 
ottenere  cotesto  principio  isolalo  col  meno  de'rea- 
geiUi  chimici.be  analisi  non  mi  binilo  dolo  che  una 
soprabboiidaiizi  di  acido  acetico,  o,  come  altri  vo- 
gliono acido  Ionico,  c qualche  atomo  di  piò  di  os- 
sido di  ferro, 0 di  murialo  di  soda,  di  quello  elie  se 
nc  trvvi  nu'sudori  doU'uomo  sano.  Ho  dovuto  per- 
tanto supporre , die  il  principio  sopraindicato  re- 
sultasse liall'insicmc  di  colesti  clementi  clic  .in  ec- 
cesso si  trovano  nc'siidori  de'  fcbbricilaiili.  K dilli 
Cile,  per  dii  non  li  ha  mai  soDorli  o veduti  soffrirò 


(I)  Wcrllwf.  ObsciT.  de  febr.,  p.  ‘32. 
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furiuarsi  una  idea  della  prafuskHlc  de'  sudari  nella 
iiKuriuilleuli  miasnialiclic.  È un  bagno  univcrsalo 
(irucuralu  dalla  natura, in  inasru  al  quale  il  maialo 
si  troia  immorso  pur  più  ore;  ù un  laiacro  benefi- 
co ube  l’ infermo  riconosco  quasi  sempre  compa- 
gno dol  ritorno  alla  talute.Posle  dunquequeste  dne 
proprieti  del  sudore,  I'  una  dovuta  alla  cITusione 
della  sua  parte  acquaso,raltra  all'esposto  principio 
acido-amaro,  io  sarei  per  congetturare , che  con 
runa  cooperasse  a sminuire  a poco  a pi>co,dilaron- 
do  la  cute , o discioglicndo  cosi  il  viscliiumu  mias- 
matico , r elione  compatta  morbosa  del  miasma 
stcsso;con  l'allra  attaccasse  la  natura  del  miasma  in 
alcuno  de'  suoi  priiiràpii  e cooperasse  posi  lenta- 
mente alla  sua  chimica  neutraliuatione.K  eetloclic 
quando  rinlermillenlo  miasmatica  è semplicisaima, 
scusa  leudense  eongestive  nè  omopatiebe, presenta 
degli  eseippj  di  guarigione  spontanea  al  settimo 
accesso.  È cerio  altresì  che  un  profuso  sudore  che 
ha  trapassato  amtenuto  e paglione  ( per  espri- 
menni  col  linguaggio  do'malali  stessi  ) , Ita  spesso 
troncali  tali  iutermiltrnli  rocidivq  contro  alle  quali 
non  Sfera  bastato  la  chinaehiua.  È certo  che  tulli 
quo’  febbricitanti  clic  loniarauo  da  Ruma , quando 

10  era  medico  nelle  Harclio  o nella  Romagna,  e che 
mandala  o ai  bugni  marini , o a quelli  di  Nocera  , 
guarirano  assai  più  presto  dalla  proclivili  alle  re- 
cidive, che  non  gli  allri,che  unictimenle  uflldaransi 
all'uso  ribadito  della  corteccia.  È cerio  infine,  che 

11  lusso  dello  Terme  per  gli  anUclii  Romani  valeva, 
forse  più  che  non  vaie  la  china  per  i moderni , a 
preservarli  dai  nocivi  oiTolti  della  mal'uria. 

Si  apporrà  non  oslanlo  che  , considerati  di  lai 
modo  I sudori,  non  si  saprebbe  più  inicnderc  come 
coll'uso  dello  immersioni  fredde  praticate  dal  Cur- 
rie  e dal  Giannini  colla  risia  d’ impedire  i sudori 
sieiio  potute  guarire  molte  intermittenti. Non  so  del 
Currie  ; ma  il  Giannini  per  ocrio,  mentre  usava  le 
fredde  imniersiani,dava  anche  la  china.  In  tali  casi 
inollrc,  ancorché  venissero  turbati  i sudori , direi 
che  le  lavande  per  bagno  o per  immersione  faceva- 
no le  veci  dei  sudori , e se  profittevoli  riuscivano , 
ciò  avveniva,  perchè  valevano  aneli' esse  a discio- 
glicre  e indebolire  razione  della  materia  miasmati- 
ca.Si  opporrà  ancora  che  se  tuli  quali  lo  congcllu- 
rammo  sono  le  proprietà  dei  sudori,  la  perniciosa 
diaforelioa  dovrebbe  essere  quella  iulermitlenle  die 
menu  avrebbe  di  durata  e meno  di  pericolo.  Qui  è 
da  rifiollere  I.'  Cho  nelle  perniciose  è qnasicliè 
sempre  turbato  lo  sladio  del  sudore  dai  processi 
morbosi  eoncomilanti  : e questo  turbamento  non  è 
l’ultima  tra  le  cause  cho  aggravano  rinlennillenle, 
e che  dipendano  dalle  omopatle.2.°  Clic  nella  dso- 
forelica  il  sudoro  poco  dopo  la  sua  comparsa  si  fa 
freddo  e riscbio8o,e  che  la  sua  eccessiva  durala  an- 
nuncia l'incapacità  dell' innervazione  ad  imprimere 
« qucll'allo  esalante  il  carattere  di  una  crisi  attiva. 
La  sua  natura  fredda  e visdiiosa  non  serve  come 
solvente  della  maleria  miasmatica;  ma  quand'anche 
ciò  poles.se  avvenire,non  avvenendo  che  con  ienlez- 
ss  , e abbisognandovi  nolie  iiilcrmillenli  semplici 
sei  o sette  psrossisml.il  decadimento  del  calore  aiii- 
inalc  nella  diafardica  òcosl  sollecita  c grave  per  la 
durala  eccessiva  dei  sudori  morbosi  che  la  costitui- 
scono, che  le  proprietà  di  questo  umoresol  miasma 
divoulaiio  in  tali  casi  poco  calcolabili.  Una  diarrea 
che  può  risolvere  bcneOcamentu  una  condizione  ga- 
strico-reuinalica , diventa  mortale  rendendosi  col- 


I.OCIA 

liqualiva. 

CAWTOLO  XV. 

uuTTui  DBu'  larumuziose  a aaixi  acuaosi  caa 
s’ ASSOUASO  sua  raaiKKisa. 

La  cachessia  scorbutica  e lo  stato  bilioso,  se  ac- 
compagnano i primi  accessi  ddle  intermittenti , è 
segno  che  preosislevano  nell'  individuo  per  cause 
comuni  al  luogo  ed  al  dima  di  sua  dimora  : la  in- 
lerinillcnte  durando  a lungo  e recidivando  spesso , 
può  prodnrrc  anche  come  successioni  colesti  morbi 
roncomiisnii.  Ha  rinfiamroaziune  e la  neurosi  pos- 
sono comparire  ue'primi  accessi  senza  aotecedeuli 
disposizioni , e solo  per  la  forma  patologica  degli 
accasai  medesimi.  E quindi  costituendo  omopalla  , 
far  passare  la  intermiuente  semplice  in  perniciosa. 
Tonto  lo  sladio  del  freddo  che  quello  del  caldo  nel 
parossismo  d'  una  periodica  semplice  favoriscono 
grandemente  le  congestioni  sanguigne  ( emitUnJ 
0 la  nervosa  (eteroidesi).  Ogni  accesso  dunque  in 
eerli  individui  può  essere  un  preparatore  o di  Ru- 
gosi successive  0 di  successive  neurosi.  Dissi  netta 
mia  Lettera  al  Tommasini,  che  le  località  dove  più 
frequentemente  si  formano  eolesle  llogosi  che  na- 
scono per  cITello  dell'  orgasmo  dinamico  degli  ac- 
cessi, sono  le  membrane  spinali  e l'apparato  epati- 
co. le  sezioni  cadaveriche  dimostrano  questa  veri- 
tà. Ci  siamo  incontrali  anche  noi  nelle  gaslro-ente- 
rili  aprendo  cadaveri;  ma  oltre  all’essere  stali  que- 
sti fenomeni  mollo  minori  in  numero  e in  inleusilà 
delle  meningiti  spinali  e delle  cpatili,non  ci  siamo 
poi  giammai  fatti  imporre  da  cotesti  segni  variabili 
ed  incostanti  in  modo  da  repntarli,come  alcuni  mo- 
derni pretenderebbono,  quali  cause  prossime  della 
inlcrmiltcnle  miasmalica.La  Qogosi  adunque  in  tali 
febbri  come  processo  morboso  avventizio  ha  per 
1 ."  carallere  di  potersi  formare  da  per  lutto:  i.*ct- 
raltere  di  esso  è quello  di  essere  preceduta  da  co- 
namen flogitlieo  0 da  una  etnoideai  ; il  primo  dei 

uali  fenomeni  può  dar  luogo  a un  trasuilamcnio 

ei  capillari  della  parte  colorante  del  sangue, il  se- 
condo a un  ingorgo , a un  ristagno , ed  ambedue 
generare  nuovo  ed  insolito  stimolo  locale,  ambedue 
somministrare  pabolo  sovereliio  alle  assimilazioni 
vitali  d’un  viscere,  d'una  membrana,  ed  ivi  genera- 
re Il  turgore  flogistico.  Il  S.‘  carallere  di  tali  in- 
llammaiinni  associale  è di  essere  di  genio  identico 
alle  comuni  inflammaiiani,  avendo  di  sopra  dimo- 
stralo r immunità  del  sangue  dall'  sziooe  morbosa 
del  miasma.  Siffatte  infiammazioni  oo:i  saprebbero 
portare  con  aè  caratteri  essenziali  diversi.che  quan- 
do si  trattasse  d'on  processo  di  cacotroliagià  stabi- 
lito innanzi  nella  macchina  del  febbricilanle. 

Quindi  è che  ogni  prova  anatomica  o terapeutica 
da  noi  addotta  si  in  questa  Storia  Triennale,  come 
nella  Lettera  al  Tommuini , va  valutata  a seconda 
dei  tre  caratteri  da  noi  qui  esposti.  Basta  adunquu 
che  vi  sieno  segni  manifesti  di  una  emotdesi . la 
quale  non  si  dissipi  alle  prinm apircssie,per  richia- 
mare a sè  qualche  ajulo  antiilogislico,sebbeae  nua 
si  tratti  ancora  di  radicala  infiammazione. 

Le  stesse  avvertenze  debbonsi  avere  intorno  alla 
eteroidesi,  la  quale  ribadita  più  volle  negli  eccessi 
per  lo  inversioni  e i pervertimenti  dello  correnti 
nervee  nello  piadia  del  freddo,  termina  collo  stabi- 
lire la  diatesi  ucrvea  o col  dare  origine  per  tal  cali- 
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sa  a<l  alcune  perniciose.  SilTalla  elerotdeat,chcpcr 
lo  più  è spinale  o ganglionarr,  consiste  in  un  accu- 
mulamento d' imponderabile  nerveo  in  uno  di  sif- 
fatti centri  nertusi , donde  ne  viene  lo  scapila  in 
altri,  e la  tumultuaria  tcudenia  in  ciascuno  di  essi 
a<riacquislsre  il  perduto  equilibrio.  Il  die  ti  mani- 
festa nello  stadio  del  caldo.ll  prolungarsi  adunque 
dello  stadia  del  freddo,  c,  come  dicemmo, un  certo 
particolare  ebetismo , la  conlinuasioiie  d'  un  indo- 
Icniimento  lungo  la  spina,  o di  gastralgie, di  vomi- 
ti, 0 di  strani  appelili  durante  l'intermissione  della 
febbre,  daranno  indillo  della  ctcroidcsi  permanen- 
te,e della  prossima  formationo  della  oniapatla  ner- 
vosa,e  richiameranno  a sè  particolari  addiaoni  alla 
cura  speciflca. 

Como  si  promise,  questo  doveva  essere  il  luogo 
dove  a lungo  si  doveva  parlare  della  flogosi  nello 


/ebbri  in(crmiUenliperniciose,c  dove  pure  intorno 
alla  perwdicild,camc  primo  argomenta  patologico 
in  tali  malattie,  si  sarebbe  dovuto  del  pari  distesa- 
inetitc  ragionare.  Ma  particolari  occasioni  ci  mos- 
sero a distaccare  cotesti  due  Capitoli  dalla  parto 
patologica  e pubblicarli  molto  tempo  innanzi  l'uno 
sotto  forma  di  /.ellcra  ot  Tommastni,  l’altro  col  ti- 
tola di  Commentario  sulla  periodieità.  Rimandia- 
mo sdunquo  il  Ictloro  a queste  due  operette  per 
ciò  che  concerne  I due  fenomeni  patologici  avvi- 
sali. 

Nè  sul  caraitcre  della  neurosi  associata  diremo 
ulteriori  coso  , dovendo  ritornare  sull’  argoincnto 
nella  parte  che  a questa  seguirà  , ove  si  considere- 
ranno  certe  specie  di  neurosi,  come  morbi  succes- 
sivi dello  inlcrmittcuti  miasmatiebe. 
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DE’  MORBI  SUCCESSIVI  ALLE  FEBBRI  INTERMITTENTI 
PERNICIOSE 


CAPITOLO  I. 

REI  HOOI  DI  TI*IU.taiaEE  DEU.I  fEMU  lETEElUmiTri. 

Dopo  Evcr  discorso  de'  modi  patologici  della 
febbre  iiitermillenle  miasmatica  in  sé  stessa , ed 
arerò  insieme  laccato  di  quelli  clie  più  importa 
sapere  appartenenti  si  morbi  con  lei  accorapagnan- 
lisi,  resta  ctie  ora  si  dica  della  natura  c qualità  di 
quelli  clic  le  succedono.  Ma  per  farsi  strada  alla 
invesligaEloiic  di  nucsii , è necessario  trapassare 
per  i m idi  dirersi  di  Icrminaiionc  della  febbre  me- 
desima. 

Clic  pensare  sul  canone  della  datala  necessaria 
delle  febbri  inlermilIcnliT  La  poteiiia  speciale  elio 
genera  l' iiitcrmillcntc  miasm  dica  suscita  ancli'cs- 
sa  un  processo  idiopatico  cui  bisogna  indispcnsa- 
bilmcntc  un  tempo  dolenniiialo  per  compiere  la 
sua  parabola  morbosaf  Avricnc  della  intermittente 
iniasmnica,  come  della  rcuinilica,  della  llogisli- 
slica,  della  gastrica  e di  altre  pcriodiclic  prodalle 
da  cause  comuni?  Per  risolvere  un  tal  problema 
Insogna  formarsi  sopra  alquanti  particolari.  Vi  sono 
delie  Polonie  morbose  che  per  il  loro  carattere  a- 
iiimale,  o vcgcto-animale,  posseggono  la  proprietà 
di  immedesimarsi  coi  processi  assimiialivi  dell' or- 
ganismo più  0 meno , secondo  i diversi  gradi  di 
loro  virulonia.  I processi  assimilativi  giungono  con 
più  0 meno  di  facilità  a distemperarli  c renderli 
putcnic  indilTercuti.  Sopra  alcuni  veleni  celesta 
fona  assimilativa  e disgregante  non  giunge  a su- 
perarli, ed  i perciò  che  sono  veleni;  quanto  a con- 
tagi , essendo  questi  esseri  vivi,  essi  compiono  la 
loro  parabola  vitale  a speso  del  tessuto  cutaneo,  il 
quale  ordinariamente  è passivo,  è ospitalo,  eia 
durala  necessaria  delle  nnlatlie  acute  contagiose 
è dovuta  non  a un  processo  idiopatico  dell' orga- 
nismo indipendente  dalla  causa  come  lauti  altri 
processi  comuni;  ma  al  periodo  intero  di  una  vita 
parassitica  clic  sull'  organismo  compier  dee  la  pa- 
tema animale  morbosa.  I miasmi  produttori  della 
inlcrmitlcntc  possono  essere  considerati  nelle  loro 
lirnprlclà  morbose  come  inlcrmediarii  Ira  i veleni 


c I contagi.  Non  lianno  la  pronta  aiionc  dislrutlrì- 
ce  dei  poteri  assimilativi  de'primi,  non  banno  il 
regolare  e determinalo  periodo  di  durata  de' se- 
condi. E l'organismo  si  comporla  con  loro  ancli'es- 
so  in  una  maniera  nè  lolaimcnic  attiva,  nè  lolval- 
meiile  passiva;  per  modo  che  nel  mentre  per  uua 
parte  il  morboso  cfrelto  si  lascia  troncare  parec- 
chie volte  all'  istante  dal  farmaco  sneciflco  , il  che 
prova  di'  esso  è legato  di  necessita  alla  prcscnxa 
della  causa  morbosa,  per  l' altra  avviene  pure,  clic 
in  alcuni  casi  semplicissimi  lasciala  la  febbre  a sè 
stessa,  l'organismo  con  alcuni  suoi  processi  giun- 
ga a dissolvere  l' aggregalo  morboso  nocivo  dopo 
un  determinalo  tempo  : il  clic  prova  essere  anche 
nella  febbre  miasmatica  un  processo  morboso  at- 
tivo, che  tende  ad  indebolire  a grado  a grado  l'a- 
lione  della  causa  morbosa  con  un  periodo  di  dura- 
la non  dissimile  dagli  altri  processi  acuti  comuni. 

Dunque  i miasmi  non  hanno  una  vita  propria  iii- 
dipcndeiile  da  compire  sull'  umano  organismo  co- 
me i contagi  ; il  loro  periodo  di  durala  non  è dun- 
que lissu,  nè  costante  come  in  questi.  Non  è nem  - 
meno  fisso  nè  coslanlo  come  quello  delle  ordina- 
rie idiopatie  resesi  indipendenti  dalle  cause  comu- 
ni che  le  promossero.  Essi  sono  un  non  so  che  di 
organico  che  non  ha  vita,  non  allo  a destare  un 
processo  morboso  indipendente  dalla  sua  prescn- 
la,  nel  tempo  stesso  che  questa  prcsenia  è tale  clic 
non  si  può  coiifoudcre  con  quella  d'un  agente  ir- 
ritante meccanico,  sul  quale  l'elTella  morboso  noti 
può  esercitare  vermi  allo  assimilativo.  Per  il  me- 
scolarsi adunque  del  processo  organica  cutaneo 
colla  materia  morbosa  ossi  dilTeriscono  dalle  po- 
tenze meccaniche  irritanti:  per  il  procedere  a paro 
r clfcllo  con  la  causa  dimiriscono  dalle  comuni 
idiopatie:  per  non  avere  una  vita  in  sè  stessi,  c per 
non  avere  per  conseguenza  un  periodo  fisso  nè  co- 
stante di  azione  nociva  differiscano  dai  contagi.  Ha 
inlanlo  dilTercnzianda  dalle  potenze  irrilanli  inas- 
siinilabili  ne  avviene , che  il  processo  cutanea  con 
qualche  suo  umore  particolare  involvcndnlo  o dis- 
solvcndulo,  possa  indebolirne  l'azione.  E quando 
qucsii  ani  noti  rctigono  turbali,  ed  oltcngauo  gca- 
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dalamcnte  il  loro  olTrlla  sull*  poltnsa  nocira,  l'in- 
Irrniiltonle  miasmaltca  prcsciila  aneli’  usta  un  pe- 
riodo ili  durala  dclerniinabilr. 

h'èpuilo  clic  ai  amincllein  palolnpia  questo  prin- 
cipio, se  ne  deve  trarre  la  generale  conseguenza  Ic- 
rapculica , che  nelle  inlcrmiltcnli  miasinaliche  si 
possa  sempre  lasciar  fare  alla  iialura.  Il  medico  nel 
tneiiircchè  confessa  c rispcUa  I poteri  della  natura, 
non  deve  faro  con  lei  da  cortigiano,  non  adularla, 
non  prosiraricsi  vilmente  dinanzi;  ma  osservarne  i 
muli,  e dirigerli  ed  aiiilarli  da  saggio  ministro,  c 
dividere  con  essa,  usando  de'propri  poteri  dcll'arle 
e dell' esperienza,  il  governo  della  malattia. 

Il  pcnoilo  di  durala  delcrminahile  nelle  inlor- 
millcnli  romanesche  accade  rare  volle,  1.°  perchè 
in  tali  malattie  v'  ha  sempre  la  permanenza  della 
causa  morbosa,  perchè  non  sempre  i poteri  dis- 
aalrenli  il  miasma  si  trovano  in  proporziono  snpe- 
rinri  al  grado  della  virulenza  del  miasma  stesso, 
3.°  perchè  non  sempre  i fenonicni  costitutivi  de’pa- 
rossismi  sono  cosi  schietti  e regolari  ne'  loro  sladj 
come  dovrebbero:  ma  il  più  spesso  o congestioni , 
0 omopalle,  0 altri  elementi  morbosi  s'incrociano, 
si  complicano  in  modo  da  turbarli  nel  loro  sempli- 
ce e regolare  andamento.  Tantoché  per  queste  ca- 
gioni la  permanenza  dell' azione  nociva  del  miasma 
si  rende  indeterminabile,  e non  solo  trapassa  i con- 
fini delie  ordinarie  periodicità  di  processo,  ma  osi 
radica  per  mesi  ed  anni,  o,  come  più  di  ricqnciile 
avviene , da  semplice  che  era  la  febbre  per  lei  de- 
stata, si  tramuta  in  perniciosa. 

Ancorché  adunque  l' inlrrroillenle  rom.vnesca  sia 
semplice , c si  ammetta  un  modo  di  lerminatione 
spontanea  anctie  in  essa,  perchè  questa  lerminazio- 
ne  non  pnù  intendersi  per  la  stessa  maniera  di  pe- 
)>«mo  do' processi  acuti  comuni,  ma  avverrebbe 
piollosto  indirettamente  , per  l'opera  cioè  dissol- 
vente e neutralizzante  dei  sudori  ; siccome  d'altro 
canto  v’ha  un  farmaco  che  con  prontezza  o senza 
pericolo  tronca  la  malattia  prima  die  sia  possibile 
che  la  tronchi  la  natura  stessa,  la  ragione  terapeu- 
tica impone  di  non  trasportare  questo  principio  pa- 
tologico deli' ullrooca  terminazione  di  tali  febbri 
Ira  i dogmi  eorativi , ma  solo  valersene  per  inler- 
prelare  quei  casi  ne’  quali  II  fenomeno  avviene,  o 
per  rcnilersi  conio  di  luile  quelle  guarigioni  o cure 
felici  clic  iiiroiilravano  anche  I nostri  vecchi,  prima 
che  la  corteccia  si  usasse. 

CAPITOLO  il. 

coariacizioac. 

Oltre  la  Icrminazioiic  spontanea  delle  febbri  mias- 
maliche  per  un  processo  neuiraliizantc  della  mate- 
ria morbosa  causale,  processo  die  può  essere  ope- 
ra della  natura  ne'casi  semplicissimi;  v’Iia  I’  altro 
modo  di  terminazione  per  Ironcameiilo  della  malat- 
tia operalo  dal  solo  rimedio  specifico.  Anche  qui  è 
mestieri  clic  il  caso  sia  semplice,  cioè  senza  imio- 
paiìe;  altrimenti  il  solo  specifico  non  basta  a vince- 
re luna  quanto  è la  morbosa  alTeziouc.  Questa  ma- 
niera di  terminazione  non  si  opera  per  una  neutra- 
lizzazione del  miasma.  La  corteccia  non  neulraliz- 
sa  il  miasma.  Essa  ricevuta  dalla  mucosa  dello  sto- 
maco induce  nelle  papille  nervee,  e nella  coolral- 
lililà  muscolare  di  quel  viscere  tale  imilamenlo , 
clic  per  simpatia  direna  è risentilo  dal  sisicina  CU- 
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laneoroii  mulamentodelta  condizione  vitale  di  que- 
sto sistema  èsilltallo,  die  impediace  od  annienta 
l'azione  morbosa  della  causa  ivi  permanente;  alleg- 
gialo il  sistema  cutaneo  a questo  special  modo  di 
organica  resistenza.  Il  iniusiiia  vi  rimane  inerte  , e 
la  lebbre  acccssionale  si  tronca.  Se  non  si  sosiiciie 
coicsia  resistenza  con  un  lungo  uso  del  larmico, 
anche  troncala  la  febbre,  questa  ritorna.  E ciò  pro- 
va che  la  china  non  ha  nessuna  azione  nculraliz- 
zanle  sul  miasma,  allrimcnli  non  d sarebbe  la  ne- 
cessità di  prolungarne  l’uso  anche  troncala  la  feb- 
bre, nè  sospeso  l'uso  delta  corteccia  la  febbre, 
troncala  una  volla,  ritornerebbe  dopo  pochi  giorni. 
Credo  perlanlo  (e  su  ciò  tornerò  nel  capitolo  intor- 
no alla  cura)  che  la  china  tolga  al  sistema  culaneo 
la  suscelliviià  d'essere  impressionato  morbosamen- 
te dal  miasma,  e che  i sudori  disgregando  la  coni- 
page  diimica  di  questo  distruggano  la  sua  azione 
morbosa.  Kiosce  con  la  china  di  troncare  gli  acces- 
si Icbbrili,  ma  tante  volle  perchè  appunto  resl.i  la 
permanenza  del  miasma.viiita  di  nuovo  la  resistenza 
organica  della  cute  nonpiùsoslcnulidairazionc  del 
farmaco  la  febbre  ritorna. Cosi  nella inlermillenlo 
semplice  dio  coniplelaroeiilegusrìsec  colla  diina, 
deve  coiieorrcrc  eziandio  l'opera  della naluradissol- 
veiile  dei  sudori,  perdiè  si  abbia  insieme  lolla  l’al- 
liludine  alla  culo  di  ammorbare  sono  l'asioue  del 
miasma,  e dislrulla  sia  la  causa  morbosa  stessa 
nella  sua  virulenta  natura. 

CAPITOLO  III. 

COVTISl'AZIOZC. 

Una  terza  maniera  di  Icrminazione  nelle  consi- 
derate febbri  si  ullicno  lo  questa  compete  alle  per- 
niciose) quando  procedono  di  conserva  I mezzi  cu- 
ralivi  che  si  dirigono  alla  condizione  primitiva spc- 
ciflr.a  culla  corlccda.c  contro  le  condizioni  morbo- 
se concomitanti  (omopalle)  con  i mezzi  ordinatii 
di  terapeutica  che  loro  competono.  Il  modo  adun- 
que di  terminazione  della  perniciosa  è sempre  re- 
lativo 0 alla  comliziono  primitiva  o allo  condizioni 
associale.  Le  omopalle  turbano  i andori,  e perciò 
non  ha  luogo  ndle  pcrnidose  il  processo  neutra- 
lizzante. Le  omopalle  induoendo  qualche  cambia» 
mento  nel  modo  di  esistere  della  cute,  la  rendono 
meuo  suscettiva  di  risentire  l'azione  della  cliina  e 
di  guadagnare  per  questa  l'organica  speciale  resi- 
stenza airazionc  del  miasma;  ifuindi  la  necesaità  di 
alzare  la  dose  del  farmaco  al  doppio  di  quella  che 
basii  nelle  inlermitlcnli  semplici.  Possono  però  ri- 
tornare i due  modi  di  terminazione  di  sopra  avvi- 
sati a campeggiare  onclie  nella  pernicioaa,  quando 
la  terapia  comune  agendo  coniro  i processi  omo- 
palici  ed  avendoli  eliminali , la  malattia  divciili 
una  inlcrmillenlc  semplice,  siccome  più  volle  av- 
viene. 

(LiPiTOLo  rv. 

casnacAzioai. 

Per  questi  modi  fin  qui  avvisali  le  iniermitlenli 
lauto  semplici  che  perniciose  terminano  con  guari- 
gione. Ma  possono  anche  esse  ambedue  convenirsi 
in  allri  morbi, o la  conversione  loro  si  riferisce  1.111- 
lo  alla  condizione  primiliva  clic  alle  accessoric.Of- 
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frono  esompii  del  primo  mododi  eanreniono  quel- 
le  perniciose  clic  ebbero  Upo  di  lerznnc  o di  sub- 
eonliiiue,  e dopo  perdalo  il  caroUerc  di  periiiciuse 
posuno  il)  semplici  quarlaiie.  In  lati  cesi  se  non 
può  sospctiorsi  delle  pcrmoiieiize  del  miasma  non 
eomplolamcntc  dislrullo,  IraUasi  d'unu  febbre  iter- 
rasa  abituale,  nella  qualoèavrisode’pratici  di  liir- 
bare  le  associazioni  periodiche  de'  moli  morbosi 
dei  sistema  cutaneo  con  gli  aiiUpcriodici  comuni, 
fra  i quali  entrano  ancora  alcuni  mezzi  meccanici. 
Delle  conversioni  del  secondo  modo,  cioè  apparlc- 
ncnli  alle  omopalle  offrono  esempli  tulli  <|ue'nior- 
bi  siicccssivi.elic  noi  andromo  investigando  in  que- 
sta terza  parte  sotto  il  titolo  di  sucecssioiii  mor- 
bose. 

CAPITOLO  V. 
aauB  elisi. 

Occorre  però  innanzi  di  farsi  una  idea  esatta  del- 
le crisi  in  simili  febbri.  La  crisi  è un  proe^n  ope- 
rato dalla  natura  col  quale  e per  il  quale  si  effettua 
la  guarigione  delle  maialilo  idiopaliche.lli  questa 
non  può  effettuarsi  per  la  condizione  speeiflea  pri- 
mitiva ilrllc  intermilleuli  miosmaliclio,  le  quali  non 
Sussistono  die  per  la  presenza  del  miasma,  o non 
Iranno  con  sé  quella  immedesimazione  Ira  causa 
cd  cffcllo  che  avviene  nc'processi  idiopatici  comu- 
ni, ne'quali  la  crisi  non  è che  il  processo  risolven- 
te della  malattia  stessa,  resosi  manifesto  e giunto 
agli  ultimi  stadi!  suoi.  È qiiaiid’anclic  si  ammetta, 
come  a noi  6 sembralo  giuslo,ehe  i sudori  abbiano 
una  azione  dissolvente  sul  miasma, questo  fenome- 
no è sempre  iiidirdlo,nè  polrehbe  dirsi  che  la  cri- 
si del  sudore  è causa  della  cessazione  della  iiilcr- 
roillcnlc.  Per  la  qual  cosa  la  febbre  inlermillcnlo 
miasmatica  non  ha  crisi  naturalo  : quasi  come  le 
■naiallir.  da  irrilaiionc  meccanica,  le  quali  durano 
finché  è presente  la  causa,  esse  sono  di  loro  na- 
tura acritiche.  Na  v’hanno  pur  casi  di  febbri  anebo 
pernicioso  nelle  quali,  un  ramilo,  una  diarrea,  uno 
enurcsi,uno  sfogo  csaiiicmalico  o iiiipcligiiioso  alla 
pelle  concorrono  mirabilmente  a favorire  lo  cura, 
0 trascurano  retphili  improvvisamonle  sono  cagio- 
ne 0 di  reddivn,  o di  altri  morbi  di  difficile  e lun- 
ga sanazione.  E tali  avvenimcnlj  non  v’  ba  dubbia 
ebe  non  sicno  aUrcUnnle  crisi,  che  il  medico  devo 
conoscere,  promovero  ed  apprezzare.  Ma  essi  ap- 
parleiigooo  tulli  ai  processi  morbosi  coiiconiilaiili. 
Per  cui  si  può  dire  fratieamenle,  clic  Is  perniciosa 
non  guarisce  mai  compleinmeiile  senza  alcuna  cri- 
si, sebbene  questa  non  appartenga  alla  coadizion 
morbosa  primitiva  del  morbo. 

[OComend.  Acad.  Bonon.  Scicnt.  Art.  ect.  Merita- 
no di  esser  lette  anche  le  seguenti  avverieoze  del  Sa- 
citZH  {De  pulsibus  orgenieis  eie.)  • Nollas  quippc  pe- 
« rindicss  febres  perfecte  dcvicias  vidimus,  itisi  cutìs 
" oDìeium  putsu  culsuco  iiuDciaate  restitulum  vel 
« aucium  fucrit.  Ossea. Fcbre  ternana  sincopali  plec- 
« lebatiir  quadraginu  aonorum  mailer;  primis  vii  cx- 
« piatis  vita  ad  aequam  eitracii  sicci  corlicis  peruviani 
« dosim  coofugimus;  febris  ilUco  eessit,  pulsus  cota- 
« nei  faeii  aunt,  ac  abondsnv,  ncc  non  roeiidisaimus 
« luilor  « cute  prorapil,  qui  reapsc  crilicua  fuit.  Cu- 
« tanca  crisis  ad  iatenuilteiiies  solveudas  per  necaaai- 

• na  est, et  eortex  ei  eo  io  ìisdem  eurtndts  presut  quod 

• slvum  plcrumque  obsiipsado  buie  favesl.  Osisi. 
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La  maniori  qui  propotlid'inlendcre  Io  crisi  nel- 
le febbri  da  laiasina,  dovrebbe  Ironeire  per  sem- 
pre le  quislioiii  de'prstici  su  questo  punto.  Alcuni 
di  oasi  ralovano  necessaria  la  erisi,e  lacenn  guer- 
ra alla  china  come  turbalrico  di  essi:  sUri,  per  non 
rilliilareil  rimedio  eroico,  eseludevaiici  le  crisi;  al- 
tri lliialineiilc  sostcìievana,  che  la  china  intanto 
produca  effetti  salulari  perchè  promoveva  crilicho 
evaciiaiiooi.  A qiiesl'nltimo  parere  di  conciliazione 
si  alihaiidniiò  rAlfacrIini,  il  quale  disse  « non  aver 
z veduta  alcuna  febbre  efficacemente  coniballuta 
a con  fa  china,  la  quale  non  fosse  stata  superata 
a da  una  crisi  analoga  a quella  che  la  natura,  o al- 
a tri  rimedi  sogliono  prnvocare.Qiiestecrisiioprav- 
s vengono  anclic  nelle  febbri  lunghe  ed  ostinale, 
I le  quali  non  cedono  che  a preso  rcplieite  di  co- 
a lesta  sostanzi;  mi  esse  sono  piò  lente  e più  dif- 
a cili,e  si  dislittgitono  appena  dalle  altre  esererio- 
a ni.  E vero  che  il  medtco  per  essere  leslimonio 
a di  questo  feuouietio  non  bisogni  ohe  termini  le 
a sue  osservazioni  con  la  maialila;  ma  neeessila 
a seguire  gli  ammalali  nella  loro  eonvalesceiai,  e 
a dopo  che  sono  lotalmenle  ritornali  in  saniti,  a 
Seconda  rAlberlitti,  la  citiita  ha  tieit  solametile  U 
faoolli  d'eecilaro  sttdori,  soariclte  alvine  ed  urine, 
ma  provoca  paleuleuiente  la  traspirazione  iosensi- 
bile.  Talchi  se  gli  ammalali  che  hanno  preso  una 
certa  quintili  di  lai  farmaco  non  hanno  crisi  sen- 
sibile, hanno  alcune  volle  un  flato  ed  un  traspiro 
folido  che  cecila  la  nausea  di  ehi  si  accosla  al  loro 
Icllo  (t). 

Queste  osservazioni  dcll’Alberlini  son  vero;  c in- 
leressznlissime  sono  le  sue  esperienze  per  provare 
rcfllcaciz  meravigliosa  della  corleocia  a indurre 
mulanictUi  nelle  tilali  coudizioni  organiche  della 
cute.  Ma  non  essendo  egli  parlilo  da  giusti  priiiri- 
ii  sulla  natura  delle  inlcriniuenli  miaHnaUelic,naa 
a saputo  assegnare  a cotesli  fenomeni  la  vera  cz- 
gion  loro.  L'error  suo,  come  quello  di  molli  illri, 
sla  neirovcr  allribuilnlo  crisi  riconosciute  indispen- 
sabili ed  ulilissimc  in  molte  di  lili  febbri  , o alla 
oondiiionc  spocilica  loro,  o all'aiioue  della  cortec- 
cia. Quando  atirìbuciidole,  ooinc  ragion  vuole  , a 
quei  [vocessi  morbn.si  comuni  chu  aassoeiaoo  alla 
perniciosi,  il  fallo  resta  come  è in  natura,  e riceve 
una  piò  giusta  e piò  utile  iutetpreUiione. 

CAPITOLO  VI. 

aaiLi  iiciaivi. 

Le  recidive  nelle  febbri  clic  noi  invesligbiamo 
sono  rargomcnlo  il  più  spinoso  laido  per  la  parte 
palologioa  loro,  che  per  la  parte  pratica.  Imporla 

V Ouzdragcnarius  mdes,  cui  corilalts  pulsus  et  cordis 
« palpilalio  fanidìaves  eraiU  lerliana  duplici  febri  io- 
« cipiriiie  Judo  1820  corrcptusesi  Qua  per  octidoum 

• sponic  lìber  nova  fuvsan  aerila  causa  drnuo  coufllc- 

V labaiur,  et  vigente  accessione  cor  imrnaniter  aoge- 
« halur.  Pracmisso  crcoprutico  rorlìeìs  eziravlom  eam- 

• dem  obstolit.  Seqoenlibus  vero  diebiis  qoa  bora  fe- 
« brio  rerorrere  consuevevai  , uriicarium  exaaitiema 

• tolam  forilat  coiim  sponle  deio  evanescens  ; e qua 

• observaiioM  liquido  deduces  io  febribus  perìodicis 
a culancom  sjMema  praa  primis  sfBcì,  ri  natoram  tp- 

• aam  quo  doccuda  ait  crtsis  cooalihus  luis  tale  pa- 
o leftcere-  a 


ALLE  EEBimi  PEfOUC  OSE.  f«9 


|>rima  di  &chicrnrsi  dinanti  i falli.  Avvengono  reci- 
dive dopo  pociti  di  che  è compleUmcnlc  terminalo 
la  fcbhrc:no  avvengono  dopo  tempo-più  lungo, cioò 
quindici  o venti  giorni:  ne  avvengono  dopo  duo  o 
Ire  mesi:  ne  avvcngonoilopo  otmi  inleri.  Molte  av- 
vengono con  rcgolarilà  di  giorni, di  mesi,  o di  sta- 
gioni. Qualcuno  che  ha  avuto  la  febbre  in  esUte, 
recidiva  nella  cslalc  deiranno  appresso.  Ad  altri 
tocca  la  recidiva  negli  cquinozii,  ad  altri  nc'solsli* 
xii.  Alcuni  recidivano  nc'pleniliinii , altri  In  olire 
fasi  rcgolirmcntc.  Nasce  la  recidiva  dalPesporsidi 
nuovo  all'azione  del  miasina:  nasce  eziandio  in  chi 
sla  oonir'osso  esircmamcnlc  cautelalo:  nasce  la  re- 
eiiliva  nelle  arie  purissime,  nelle  arie  ualivc,c  nel- 
la stagione  d'inverno.  Bisogna  adunque  che  fa  pa- 
tologia ci  mostri  una  teorica  di  questo  fenomeno  , 
la  quale  abbracci  e renda  inlerprcUili  i più  singo- 
lari alineoo,  se  non  tulli , e ì più  ovvii  di  cotcsli 
casi. 

Prima  convicii  considerare  le  recidive  dal  lato 
delia  permanenza  della  causa  produllrìcc  della  feb- 
bre miasmatica.  Negli  individui  che  recidivano  du- 
rante lo  stagione  estiva  o autunnale  nello  stesso 
luogo  deli'arin  inrotta^vi  è seiùprc  da  supporre  che 
si  rinnovi  in  essi  razione  dello  causa  esterna. Quelli 
elio  recidivano  fuori  della  stagiono  e del  paese  do- 
ve conirassero  In  febbre, fanno  supporre  che  (nes- 
si continui  ad  agire  la  causa  resasi  inerente  al  loro 
organismo.  Ora  queste  recidivo  avvenendo  talvolta 
dopo  mesi  ed  anche  dopo  un  anno , sembra  poter- 
sene dedurre,  che  la  permfinenza  del  miasma  sui 
sistemi  cutanei  possa  proirarsi  ancora  in  qualche 
raro  caso  sino  al  tempo  indicalo.  E nel  vero, se  co- 
si lungo  notammo  pulcr  esser  talora  il  periodo  di 
delitesccnza  del  dello  miasma,  non  dorremo  sor- 
prenderci se  altrcllaiito  lungo  può  offcrircisi  talo- 
ra il  suo  periodo  di  permanenza.  Però  avvertasi  a 
non  far  conto  della  permanenza  del  miasma  per 
più  mesi  se  non  allora  , che  la  febbre  si  vede  ri- 
prodursi fuori  del  paese  malsano  in  che  la  prima 
folla  ebbe  origine.  Avendo  la  china  trasmessa  alla 
etile  la  capacità  di  resistere  alEaziotie  del  miasma, 
ed  avendone  insieme  i sudori  alterala  in  gran  pr- 
ie la  crasi,  per  cui  ne  sia  venula  una  sospensfone 
negli  accessi  febbrili  per  alcun  tempo, sospensione 
cui  si  dà  il  nome  di  guarimento , può  succedere 
tuttavia  che  alcun  residuo  di  lui  materia  niiasmali- 
ca  resti  s<‘mprc  altivo  sul  sistema  cutaneo,  lii  tuli 
casi  molle  cause  inavvertite  ed  anche  lievi  possono 
togliere  alle  cute  la  ar.quistaln  rcsislciiza  vitale,  e 
furia  ricadere  soKo  l'impero  della  prescnic  cagio- 
ne morbosa.  Un  errore  dietetico,  un  patema  d'ani- 
mo, I mutamenti  di  stagione  , le  stesse  fusi  biliari 
possono  innuìre  sulla  capacità  morbosa  del  siste- 
ma cuinneo  o richiamare  la  febbre.  Nascendo  da 
queste  cagioni,  se  si  tratti  di  errori  diciclici,di  pa- 
temi d'animo,  ec.,  lo  recidive  non  si  presentano 
con  Tcriinn  regolarità,  cioò  nascono  quando  acci- 
dcntuiiiientc  coleste  cau.se  si  combinano  : ma  se  si 
treni  di  iiilluenze  nlmosfcriche  ne'imilainenli  delle 
stagioni,  0 d'induenxc  astronomiche  ne’picnilunii, 
allora  le  recidive  si  presentano  colla  sic.ss»  regola- 
rità dc'pcriodi  cosmo-tellurici  testé  avvisati.  Simili 
avvertenze  giovano  ai  medici  in  quanto  essi  ne 
|iretulono  consigli  proiilaitici  di  massima  utilMà.  In- 
ciascuno  di  questi  rasi  però  giova  sempre  il  suppor- 
re tullavia  costante  la  presenza  del  niinsma,  quan- 
do il  crilcrio  della  cura,  nella  quale  sia  siala  iadi- 
Pìir.  Voi.  I. 


spcnsabilo  la  corteccia  , concorra  a far  supporre 
scqiprc  identica  la  natura  della  febbre  riprodotta. 

È più  facile  la  recidiva  nelle  pernicioso  elio  nel- 
le intcrmillonti  semplici , con  questa  legge  , che 
le.  porniriosc  recidivandosi  presentano  il  più  spes- 
so come  semplici, le  semplici  recidivanilo  acquista- 
no facilmcnlc  il  carattere  pernicioso.  La  recidiva 
irellc  pcrnicio80,olirc  alle  cagioni  qui  sopra  accen- 
nale , può  avvenire  ancora  per  residui  morbosi 
delle  omopalic  non  bene  disciolic.K  dilllcilc  porla- 
ro  al  perfetto  compimento  nel  periodo  di  pochi 
giorni  la  cura  di  una  perniciosa, 1**  perchè  le  oroo- 
pniìc  mipediscono  che  il  sistemo  cutaneo  risenta 
nella  sua  pienezza  di  azione  la  forza  del  rimedio 
specinco,  2^  pcrchò  perla  stessa  causa  losladiodel 
sudore  è quasi  sempre  turbalo,  3**  perchè  dei  pro- 
cessi morbosi  concomilanti  rimane  di  frcqueolo 
qualche  residuo.  Ora  questi  residui  sebbene  com- 
patibili con  la  cessazione  della  febbre,  sono  però 
tali  0 da  convertirsi  in  morbi  successivi,  ovvero  da 
richiamare  la  recidiva.  Anche  quando  da  tali  resi- 
dui dc'proccssi  morbosi  omopalicì  prendano  la  sor- 
gente loro  le  recidive , convicn  supporre  che  si 
mantengono  della  stessa  naturadcilcfchbrLanlece- 
dentl  per  la  permanenza  del  miasma  non  ancora 
perfetlamonle  dislituiio  di  poteri  morbosi. 

Ora  sono  a considerarsi  quello  recidive  nctlo 
quali  non  si  può  più  supporre  la  presenza  del  mias- 
ma aderente  ài  sistema  cutaneo , oppure  il  rinno- 
varsi della  sua  azione  per  la  permanenza  dcH'indi- 
vidiio  in  luoghi  insalubri.  Conviene  invece  ricorre- 
re alle  leggi  di  abitudine. Ma  fin  dove  sono  ammis- 
sibili queste  leggi  nelle  considerotc  febbri?  Esiste 
nessun  fenomeno  indicatore  de'casi  ne'qiiali  lo  in* 
tcrmiUenle  recidiva  si  sostiene  per  abiludinc,  e di 
quelli  nc'quali  è tuttavìa  governata  dalla  sua  cau- 
sa originaria  produUriccfCiascun  vede  chea  risol- 
vere questi  dubbii,  sarebbe  stalo  mestieri  deter- 
minare innanzi  l'epoca  della  permanenza  del  mias- 
ma ncirorganismo.  Ha  essendo  incerta  questa,  di- 
vieti anche  impossibile  il  risolvere  i teoremi  indi- 
cati. Quelli  die  considerano  nelle  nostre  febbri 
essenziali  la  periodicilà,non  ammellono  e non  veg- 

ftono  nelle  recidive  che  un  riprodursi  di  moli  mor- 
tosi per  legge  d'associazione  o dì  abiludinc.E  sio- 
comc  questo  falso  principio  li  astringe  a non  con- 
siderare nella  china  che  un  antipcrtodico,  quando 
vedono  il  sintomo  palese  della  pcriodictià  danno 
mano  allo  china  e non  si  curano  dcircslo.lla  la  tra- 
scuranzatoroii  mena  spesso  in  iiigomii  perniciosis- 
simi, perchè  può  darsi  che  s' incontrino  in  recidi- 
vo,le  quali  sebbene  con  forma  periodica  non  abbia- 
no più  la  stessa  essenza  della  febbre  primitiva  per 
difello  di  permanenza  della  causa  speciale,cmquc- 
slc  procederebbe  assai  male  In  loro  cura  anliperio- 
dica  con  la  corleccia,  può  darsi  che  s' incontrino 
in  recidircrhcimnahbìano  accessi  così  paicseincii- 
le,  nè  cosi  regoinrmenle  ìnirrvaliati,  du  indurli  a 
vedere  che  non  sicii  febbri  da  china  , e tali  in  so- 
stanza saranno  per  l'azione  riprodottasi  della  stes- 
sa cagione  speciale  pcrnianenie.  Quelli  al  contra- 
rio che  per  guida  alla  Ioni  lerapcntica  avranno  il 
criterio  della  causa  , aiuicliè  quella -del  siiitoina 
della  perioilicilà,  terranno  conto  in  simili  casi  del 
luogo  e del  icmtMì  in  cho  la  recidiva  compare.  « Ni- 
li mis  saepe  uccidii  ut  eliam  post  apta  ndhihila  rc- 
media  et  salularem  crisim  peraclam  febrilcs  r«- 
1 novcnlur  accessus  quin  nova  supervcucrit  mor- 
22 
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« bilica  causa;«iili'lurn(!mpA  corpus  ossncliidiiicin 
Il  morbosani  eoiilrahissc  et  trbriles  reputi  niuliis 
« non  secus  ac  cpilcptici  iiisultus,  menitruus,liac- 
n morrlioidalis  fluius  dato  tempore  redeuiil.  Ad 
« lice  rcbriiitn  geiiiM  rercnintur  ilice  i)uac  |>or  plii- 
« res  menses  aimosre  cruciaruiK  el  sub  ei|uiiioclio 
( vernospoiite  cessare  tnidcbaiit  relercs.iiub  eqiii- 
I nolio  cnim  mt^naein  olmosplicra  ae  proiiidc  mt- 
t gnao  quM|uc  in  corporibus  mulaliones  ae  ricia- 
« silndincs  cornigere  solcnl  (I)  ».  Olire  a db  sa- 
ri per  essi  un  erilerio  di  qualcbe  più  utile  con- 
secuenta  l'altendere  alla  durala  dello  prime  febbri 
solierle.  Imperocché  il  contrarre  abitudiue  ài  riu- 
nosellarsi  i moli  febbrili  non  può  essere  l'eifello 
che  di  febbri  periodiche  lungamente  sofferte,  o di 
altre  recidiro  antccedcnlcmenle  patito  per  lungo 
tempo.  Ora  in  quegli  inditidni  il  molo  febbrile  è 
facile  che  diventi  auilualmenle  periodico  , e se  la 
condiiione  morbosa  che  suscita  la  febbre,  qualun- 
que sia  non  è tale  da  imprimere  più  forte  tensione 
ne’febbrili  movimenti,  è anche  facile  l'apparensa 
periodica  di  questi.  L' altro  criterio  elio  pur  vale 
talvolta  a distinguere  i casi  di  recidiva  scmplieemon- 
te  abituale,  cioè  sema  preacnia  della  causo  speeili- 
oa,  è l'osservare  l' andamento  declinante  in  forse 
de'febbrili  parossismi.il  qual  carattere  di  decresci- 
mento progressivo  dal  primo  al  secondo, dal  secon- 
do al  terso,  e via  via,  è opposto  a quello  delle  re- 
cidive che  vengooodalla  causa  morodsà  permanen- 
te, le  quali  d'ordiiiario  vanno  sempre  auraentaudo 
in  forse  sino  al  quarto  o al  quinto  accesso. 

CAPITOLO  VII. 

sassi  scccstsiom  uonosa  m asoncouii. 

Anche  le  successioni  morbose  delle  febbri  inicr- 
mittenti  miasmatiche , ora  riguardano  il  Iramulani 
della  condiiione  primitiva  in  altri  morbi, ora  è que- 
sta sempre  ohe,  non  avendo  direi,  quasi  più  ener- 
1a  di  sostenersi  colle  forme  proprie , ne  assume 
elle  altre  che  danno  un  altro  aspetto  alle  malattie 
che  succedono.  E qui  pure  il  problema  patologico 
che  sempre  Icnsona  nel  capo  dei  clinici  è questo  : 
se  si  tratti  di  condiiione  primitiva  speciflca  tuttavia 
permanerne,  oppure  di  altro  morbo  isolalo  affatto 
da  essa.Quindi  si  vedono  con  meraviglia  delle  cure 
felici  operale  dalla  chinachina  in  certi  morbi . che 
nuila  sembravano  aver  di  comune  colla  condiiione 
palolo^ca  primitiva;  se  ne  vedono  delle  infelici  in 
certi  altri,  praticale  con  ostinasions  collo  stessa  far- 
maco , nei  quali  sembrava  evidente  per  manifesta 
periodicilù  nelle  formo  o perallri  earallcri  di  rasso- 
niigliania  la  pcrmanenia  della  stessa  causa  prossi- 
ma. E ciù  si  osserva  senta  che  una  lode  meritata 
si  possa  dare  a’primi  ne'favorevoli  casi,  nè  un  bias- 
mo  meritato  si  possa  dare  ai  secondi  nc'casi  infau- 
sti. Imporocchè  nè  gli  uni , nè  gli  altri  saprebbero 
darri  una  ragiono  soddisIScenla  dell'indicaiion  cu- 
rativa adottala. 

I fenomeni  i più  proaelmi  a quelli  che  si  suscita- 
no per  l'aiione  immediata  dalla  causa,  appartengo- 
no al  sistema  nervoso.  Quindi  il  Iramularsi  della 
oondiiion  patologica  primitiva  , se  è traducibile  in 
qualche  fenomeno  nolo,  egli  è appunto  nei  nervo- 
si. Con  questo  priucipio  potrebbe  sostenersi, ebe  le 
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intcrmilleflli  che  si  sostengono  per  uòifiuftne,  non 
sono  che  aliretlanle  neurosi  con  accessioni  periodi- 
che. 0 per  lo  meno  con  questo  modo  d’ iniendero, 
la  misteriosa  abitudine  acquisterebbe  unsignilicalo 
e un  valore  più  spendibile  in  clinica.  Certo  a me 
pare,  cho  se  vi  ha  mefapfosi  ammissibile  nelle  no- 
stre febbri,  non  possa  essere  che  di  questo  genere. 
Considerala  come  una  neurosi  la  inicrmillentc  abi- 
1uale,siccome  il  potere  dell'abiludino  si  è dello  in- 
nanii  non  acquistar  fona  che  dopo  ripetute  febbri, 
tanto  è di  farlo  partire  la  neurosi  successiva  dai  fe- 
nbmeni  encefalo-spinali  che  accompagnarono  i pri- 
mi accessi,  tanto  è riguardarlo  come  residuo  della 
omopalla  nervosa  che  costituiva  la  perniciosa.  Co- 
sicché lo  successioni  nervose  eonscrvano  la  più 
sirena  altiiiensa  eoi  morbo  principale  a cui  seguila- 
no.Dopo  questi,  non  minare  imporlanu  patologica 
assumono  quei  morbi  successivi,  la  di  cui  uatura  è 
riposta  nella  pervertila  crasi  del  3angue;inOiie  quelli 
clic  rimnendo  cronica  indole  sono  costituiti  da  alle- 
rasioni  permanenti  di  struttura  materiale  di  argani 
u di  sistemi.  Non  vogliamo  perù  imporci  cotesl'^or- 
iline  rigoroso  nella  esposisione  dei  morbi  succesà- 
vi  alle  nostre  febbri;  meiilre  ciascun  vede  cho  una 
sola  malattia,  o prima  o dopo  cho  fosse  indicala  , 
potrebbe  riunirli  tulli.  Prcmellerumo  invece  quolU 
che  sono  oggi  il  soggetto  di  più  gravi  questioni , e 

floscia  altri  che  sono  i più  consueti  a presentarsi , 
asciando  inOne  il  luogo  non  per  lullc  quelle  affe- 
zioni organiche  che  possono  aver  avula  la  loro  ge- 
nesi dalle  febbri  miasmiilicho,ma  solamente  per  al- 
cune di  esso,  delio  quali  avendo  incontrato  esem- 
pi.possi.nmo  più  francamente  esporre  lo  nostre  con- 
siderazioni cliniche. 

capìtolo  Vili. 

Dsiu  DsaiMusiom!  vessacouiss. 

Delle  endemie  alcune  sono  stazionarie , dipen- 
denti cioè  da  cause  che  agiscono  continuamente  ito- 
gli abitanti  d'iina  regione  o di  una  contrada  , altre 
sono  inlermiltenti,  vale  a dire  che  si  presentano  in 
delèrminati  tempi  deiranno,  seguendo  lo  insorgere 
e il  cessare  tnmóorario  della  causa  speciale  che  le 
suscita. Quindi  due  morbi  endemici  possono  regua- 
re  in  una  medesima  regione.  In  Roma  non  si  può 
dire  che  la  scrofoli  sia  endemica,  sebbene  qua  c là 
si  osservi  come  sporadica;  ma  in  Toscana  , dove  la 
scrofola  è assolutamenlediffusa  in  modo  endemico, 
avviene  ebe  nella  sua  maremma  dove  sono  endemi- 
che nella  state  e neirautuniio  le  febbri  inlermitlen- 
li  f questa  endemia  lemporaria  sì  incontri  di  fre- 
quente mescolala  colta  endemia  stazionaria , ossia 
colla  scrofolosa.  Dalla  quale  prendendo  spesso  fo- 
riginc  sua  la  affezione  tubercolare,  varii  casi  s'  io- 
contranoin  che  la  febbre  inlermiltcnte  a lungo  pro- 
tratta sembra  favorire  questa  specie  di  degenera- 
zione, ove  cade  sopra  individui  già  atlaecati  visibil- 
mento  o anche  in  modo  latente  dalla  diatesi  sero- 
folosa. Aprendo  cadaveri  mi  sono  avvenuto  anche  a 
Itoma  più  volle  in  polmoni  affetti  da  tubercoli  nei 
loro  diversi  stadj,  in  individui  morti  sotto  I guasti 
organici  prodolli  dalle  lunghe  iniermillculi , e più 
volte  ho  pensalo  che  l’alta  cifra  della  mortalilà  che 
v'  incontrano  in  quelU  oapcdalì  lo  pneumonili  c le 


(t)  Saeber.  De  pulsibus.  orgsn.  eie. 
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broncliiU , possa  JipcntliTe  anche  là  dal  facile  de- 
generare clic  fallilo  (|ueslc  alTezioni  In  luberceli 
polinonali,  in  quelli  clic  liaiiiio  sosicnulo  per  alcun 
tempo  la  febbre  miasmalica.  In  Toscana  però , e 
massime  a l’isa,lio  avulo  le  taiilc  tolte  csempiicosl 
evidenti  di  tale  dcgencrasioiio,  clic  la  reputo  come 
un  fallo  sul  quale  non  può  esistere  coulroversla.lio 
velluto  persone  die  avevano  sopportala  la  febbre 
miasmatica  lungo  luna  la  siate  e parte  dell’aulunno 
recidivando  sempre,  e non  so  ne  erano  liberali  che 
verso  r inverno.  Nel  verno  lianiio  sofferto  o bron- 
cbili  0 pleuro-pneumonili  che  sono  degenerate  io 
alTeiiani  tubercolari  invincibili,  cil  cadavere  le  lia 
inanifcslale.  Nè  mi  sembra  iliincilc  l’iiilendere  co- 
me gli  sconcerti  ripeluli  della  circolazione  die  av- 
vengono durante  la  febbre  , non  abbiano  a render 
più  facile  la  conversione  c il  dcposilo  della  materia 
tubercolosa  in  quelli  organi  c in  quelle  membrane, 
dove  una  nuova  causa  dclcrmiiia  nuove  flussioni  e 
Masi  sanguigne,  nuove  separazioni  di  cicniciili mor- 
bosi Irasporlali.col  sangue  in  colesti  organi,  e nuo- 
ve allerazioni  della  scnsibililà  di  colesle  parli  me- 
desime. Quindi  e per  i fatti  osservali  c per  la  ragio- 
ne esposta  non  posso  uniformarmi  alla  opinione  dcl- 
I illuslrc  signor  Bandin , bcndià  con  molto  ingegno 
enunciala,  che  nelle  regioni  palustri  dote  domina 
J'inlermillenle  non  possano , per  una  specie  di  an- 
lagnnlsnio  patologico, dominarli  insieme  lealTesioni 
tubercolari  (1). 

lo  vo'credere  ai  signori  Conslallat.Mnreau  c Bau- 
dio  elio  ili  Algeri  sia  rarissima  la  lisi  liilicrcolusa  ; 
ma  ciò  prova  che  in  Algeri  mancano  quelle  causo 
locali,  quella  maniera  di  villo,  quelle  abiludiiii  clic 
soglioiio  in  allri  luoglii  generare  o manleiicrvi  la 
tlialesi  scrofolosa,  e non  prova  nò  proverà  giammai 
clic  queste  ullimc  caiise,^r  una  leggo  d'anUigoiiis- 
nio  eliologico,  non  possano  cocsitlere  in.allri  luo- 
glii  palustri  nove  dominano  endemiche  le  febbri 
iiiterinilleiili.  Domanderei  altresì  se  il  non  sedere 
depositarsi  la  materia  lubcrcolosa  nelle  pleure  , o 
ncTirouchi,o  nel  parencliima  polmonale  c slabilkvl 
la  forma  Usi  ò ragione  suIBcienlc  per  escludere  co- 
Icsla  diale»  7 La  materia  tubercolosa  imò  deposi- 
tarsi anclie  in  altre  parti,  o frequente  e il  caso  del 
suo  dcposilo  nelle  dandole  mcscnicriclic  e nella 
mucosa  iiilcsIinale.Quel  profluvi!  miicosi,purulciiti 
dissciilerici  con  completa  disorganizzazione  delle 
rosse  inicsiina,  che  lauto  spesso  ti  osserva  nei  ca- 
averl  degli  Algerini,c  cui  vanno  incontro  con  lanU 
facilità  l'd  Arabi  ed  Europei  che  hi  Algeri  soggior- 
nano, chi  assicura  il  Baudin  clic  non  abbiano  mai 
iialiira  tubercolosa  7 lo  hn  veduto  alcuni  vlagglslorl 
elio  avevano  conlrallo  la  dissenlerla  in  Egillo  Unire 
liibcrcolnsi  in  Ilalia.  Un  lacrimefole  esempio  ne 
porse,  due  anni  fa  , ih  Pisa  il  celebre  Autore  della 
^oria  delle  Crociale.  Al  Baudia  sembra  di  Irovarc 
in  Italia  il  fallo  principale  che  comprova  la  sua  leg- 
ge d'  imvnunild  delle  regioni  con  febbri  miasmatl- 
clie  dalla  tisi  tubercolare , e viceversa.  Egli  crede 
clic  la  regione  palustre  che  si  estende  dalle  boccile 
deirArno  sino  a Terracina,  e dove  domina  r ende- 
mia miasmalica  prcsenli  immunità  dalle  alfezioni 
tubercolari,  o Napoli  all'oppoalo,  in  clic  stando  ad 
un  calcolo  stalisUco  del  Journé  morirebbe  un  lisieo 

(1)  Uauilie.Trsìtèdesiìòvrcsintermitlciil.  eir. Paris. 
lUV'i  r.bsp.  i . 

(2)  Itauiiiii  np.  vii.  p.  72, 
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sopra  i,3i  delta  fflorlalllà  gcneralc,sarcbbe  iiiimii- 
nc  dalle  febbri  iniermillenli  miasinaliche  ('!).  Mi 
duole  di  dover  dire  al  Baudin  die  il  fallo  da  lui  e- 
Duiicialo,  quale  si  osserva  in  Italia,  è invece  la  pra- 
va la  più  convincente  della  non  c.sisicnza  di  colesla 
legge  d'antagonismo  Ira  le  due  avvisale  malatlle.lo 
dimostrava  di  sopra  clic  in  tiilla  la  maremma  Tosca- 
na domina  la  scrofola  c per  e.ssa  facile  la  degenera- 
zione lubcrcolosa  ; in  Napoli  poi , dove  quest'  ulti- 
ma, per  il  calcolo  esageralo  del  Journé,  sarelihe  la 
prepvileiilfl  endemia  , spesseggiano  in  modo  ende- 
mico in  diversi  caiiloiil  e su  diversi  punii  della 
spiaggia  marina  anclic  le  febbri  miasinaliclie.  Il 
cliiarissimo  De  Renzi  nella  sua  ropogm/in  Medica 
del  regno  di  Napoli  ci  ha  enumeralo  quanti  e quali 
sono  i'  molli  paesi  di  dello  regno  dove  domina  la 
iniermillenic  e la  perniciosa.  Ma  se  il  Baudin  aves- 
se inteso  di  citare  In  appoggio  della  sua  opinione  la 
sola  Na|inli . il  De  Renzi  ci  porge  notizie  anclie  in- 
torno a questa.  «Le  paludi  («gli  dice)  formano  una 
« grande  estensione  di  bassa  pianura  posta  alTcsl 
« della  capitale.  Esso  fan  parie  di  una  valle  Iriau- 
« gniare,  la  cui  base  rivolla  all'  owesi  ed  al  sud-o* 

« west  è formala  dalla  cillà  o da  una  piccula  por- 
e rione  della  marina...  La  iiilcra  csleoslone  dique- 
« sia  valle  , I Quartieri  della  cillà  clic  vi  allaccano 
» Pieirabianca.  S.  Giovanni  a Tednccio,  alcuni  siti 
« della  Barra,  Ponticelli,  Poggioreale,  e lulie  le  ca- 
« se  rurali  clic  vi  sono  sparse,  nell'  calale  vengono 
a iiifellale  dallo  pestifere  esalazioni  di  lai!  acque 
« morie,  che  produeotio  gravi  incomodi , e special- 
« mente  delle  oslruzioni  e delle  lunohe  e ositnale 
« iNlerniillenli, anche  a coloro  che  vi  sono  abituali 
« dalla  fanciullezza.  E eommciaiio  esse  a divenir 
« perniciose  tosto  die  principiano  le  giornale  sec- 
n che  e calde  , nelle  quali  le  acque  vanno  abbas- 
s sandosi  nei  solchi  meno  profondi.  Quei  che  sono 
a eosirelli  ad  abitarvi  cercano  almeno  cautelarsi  al 
a principiar  della  sera  , e la  manina  prima  di  iia- 
« scere  il  sole, durante  il  qual  iciiipo  quesii  luoghi 
a SODO  copcrli  di  una  densa  c folla  nebbia.  Il  ina- 
■ ximum  perù  dello  estilazioui  nocive  avviene  in 
« autunno,  in  cui  lo  /‘ebbri  perniciose  invadono  fe- 
> cilincnic  gl'individui  clic  vi  si  fermano  qualche 
a momento  ».  E convlen  dire  che  II  medesimo  Dc- 
Kenzì,  medico  di  nsicsa  pralica  in  Napoli  sua  pa- 
tria, 0 dircllurc  dei  Reali  Ospizj  dei  Poveri,  ahbia 
di  frequente  incontralo  la  degenerazione  lubercolo- 
aa  delle  febbri  Inlermillenli  nella  sna  eiUà,  giocchè 
abbiamo  da  lui  la  seguente  avvertenza,  a Cn'  aria 
a umida,  gravo;  miasmalica  deve  cerlaroemc  pre- 
0 disporre  la  maceliina  alla  lisi;  e ciò  perchè  pro- 
a duce  un  cerio  languore  nelle  flbrc  e turba  origi- 
« nariamente  la  assimilazione.  Ed  in  fatti  la  condi- 
a lione  morbosa  prodotta  da  un'aria  di  tale  natura 
a è quella  degrinfarcimcnli  visccrali,dcllc  caches- 
a sic,  e dello  Icucoflemmasla,  delle  quali  abbiamo 
a già  accennalo  che  la  tisi  può  essere  la  conseguen- 
a za.  Freqnenli  circostanze  di  lai  natura  ai  esser- 
a vano  ne'lnoghi  di  gnesla  cilfd  prossimi  olle  pa- 
a ludi  a (3). 

Sembra  che  la  diatesi  scrofolosa  e tubercolosa 
dipendano  da  causo  che  dircllamenle  nifluiscona 
sulla  assimilazione , o principalmeau:  dalla  qualità 

(3Ì  Dc-Rmii  Tepegrafla  c Stalistiri  Mrdi.-a  Jrllv 
citi.V  ilt  itagli,  dapali  IflaJ  , cap.  VI,  e cap.  XVf, 
Ari.  2. 
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Ocffii  aNnacnti  di  alcuni  popoli:  Mtnbra  die  le  arte 
umide  e freddo  vi  iiinuivcano,  ma  non  dircUamen* 
tu:  sembra  del  pari  che  una  trasmissione  gcntiliiia 
gottosa  possa  essersi  nel  corso  degli  anni  in  mezzo 
a nuove  eoncausc  trasformata  in  vizio  scrofuloso. Di 
fronte  alla  ambigtiilà  in  clic  siamo  iniorno  allecau* 
se  delta  scrofola,  la  questione  della  iimnunilà  dalla 
tubcrcolizzazione  iudulla  dal  miasma  paluslre,  non 
potrà  mai  essere  risoluta.  Avvertasi  inoltre  che  il 
miasma  palustre,  in  confronto  delle  cause  profoii* 
damenlc  c perennemente  lìllc  della  diatesi  tubcr- 
colusa,è  una  causa  acòidenUlccbe  può  e suolpro* 
durre  il  suo  eCTcllo  , qualunque  sia  la  natura  del 
sangue  dell’individuo  clic  vi  si  trova  esposto:  cref- 
fello  6 islanlnnco  talvolta  in  maniera  , clic  non  si 
può  supirarrc  che  le  assimilazioni  vi  abbiano  presa 
parte;  c per  me  sarà  sempre  una  prova  incontrasta- 
bile clic  il  miasma  palustre  non  induce  veruna  par- 
ticolare nò  permanente  discrasia  nel  sangue,  il  ve- 
dere che  nessuna  febbre  miasmatica  è mai  passata 
per  eredità  nelle  famiglie,  nè  si  è mai  sentito  dire 
clic  i figli  di  genitori  febbricitanti  in  luoglii  palu- 
stri, pacliti  da  cotesti  luoghi  prima  di  aver  incon- 
tralo la  febbre  e passati  in  arie  salubri, In  queste  ad 
una  certa  età  abbiano  dovuto  ioevilabilmcnte  in- 
ronlrare  la  perniciosa.  Essendo  la  causa  miasma 
causa  accessoria  clic  sorge  in  tempi  dclcrniiiiaii , 
produce  effetti  che  possono  coesistere  con  Quelli 
che  derivano  da  cause  alteranti  dircUaincnic  II  san- 
gue c i procèssi  assimilativi.  E ciò  clic  accade  de- 

Sii  elTcUi  accado  pure  delle  cagioni  stesse  ; vale  a 
ire,  clic  si  polreube  a hcncplacilo  ingenerare  una 
eudcmla  di  Inlcfmillcnti  in  una  calda  regione  dove 
spesseggiasse  la  Usi  tubercolare,  solo  stabilenduvi 
delle  risaje.dc'inaceraloj  di  canape,  o delle  paludi 
artiQciali;  c si  potrebbe  veder  sparire  questa  ende- 
mìa Accessoria  all'altra  pcrmaiiciilc, prosciugando  I 
luoghi  impaludali  c toglieudo  cosi  la  sorgente  orli- 
ficiale  del  miasma. 

C:\PITOLO  IX. 

USL1.A  DBGCICaAZimrs  TIFOIDE. 

La  degenerazione  tifoide  nello  febbri  miasmati- 
che saroube  un  fallo  assai  più  ovvio  c frcqiicnte^se 
fosse  vero  il  principio  che  adollano  alcuni  del)'  in- 
quinamento del  sangue  per  eHetlo  Immediato  del 
miasma,  c delia  sua  aziono  dissolutiva. Invece  essa 
non  si  osserva  che  sotto  tali  circostanze  che  nessu- 
na relaziono  o dipendenza  hanno  col  miasma.Si  in- 
contrano sporadiche  , talvolta  prcscntansi  in  mag- 
gior numero  da  doversi  rìguardaro  come  indotte  da 
un  potere  epidemico,  tal'altra  sono  e rcffello  d'uii 
connubio  tra  qualche  contagio  u la  corrculo  en- 
demìa. 

Nelle  sporadiche  le  cagioni  ne  sono  spesso  le 
omopalìe  scorbulichc,  o il  degenerare,  continuan- 
do il  pervertimento  nervoso  nelle  febbri,  In  modo 
consecutivo  dei  processi  flogistici  concomitanti,  o I 
riassorbimenti  clic  si  fanno  delle  lente  suppurazio- 
ui,  o-lc  perdile  soverchie  di  sangue  che  avvengo- 
no nelle  pernicioso  emorragiche.  Ho  veduto  del 
pari  degenerare  in  febbri  tifoidi  le  iiilcrmittcnli, 
quando  i medici  hanno  tcnulo  a troppo  castigata 
dieta  i maiali,  quando  hanno  fallo  dei  salassi  sonza 
uccessilà,  0 quando  guariti  della  febbre  i poveri 
abbaudouaao  gli' ospedali  per  riprendere  i loro  la- 


vori giornalieri,  c con  villo  scarso  c inmlubrc  e roti 
nuove  fatiche  governano  o meglio  strapazzano'  la 
loro  convalescenza. 

Si  riuniscono  incerti  anni  nella  stagione  csliii 
c cause  atmosferiche,  c cattiva  qnalilà  d'aliiiu'uti 
di  che  il  popolo  abilualincnlc  usa,  che  $nno  Lutslau- 
ti  a preparerò  tali  condizioni  di  paralrufìa  da  ren- 
dere lo  iiitermiUeolì  degeneri  in  febbri  tifoidi  in 
una  maniera  quasi  epidemica.  Se  poi  una  epidemi- 
ca costituzione  di  tali  febbri  aveva  già  domioalo 
nelle  stagioni  precorse , con  più  faciìilà  il  funesto 
perroiilamonlo  si  vedo  avvenire. 

Sarei  per  aggiungere  alla  eliologla  di  tale  dege- 
nerazione anche  ciò  che  ho  osservato  in  luoghi , 
dove  le  operazioni  idrauliche  del  prosciugamento 
delle  paludi  sono  giunte  a Indebolire  la  forza  dei 
miasmi.  Nc’ primi  anni  dopo  i òoni/Icamenfi  si  so- 
no veduto  svilupparsi  forse  in  maggiore  quanlilà 
delle  cunsueie,  febbri  d'indole  tifoide,  o febbri 
gastriche  con  esantema  miliare  o pclecchiule  se- 
condario. Somigliano  queste  epidemie  a quelle  die 
sono  nate  lalvoUa  entro  Komn  o eiiiro  Firenze  per 
le  inondazioni  del  Tevere,  o dell' Arno,  c per  U 
colmale  di  umida  arena  c fanghiglia  lasciata  nei 
luoghi  i più  bassi  della  ciUA  nel  ritirarsi  delle  acque. 
Le  pcriodiclio  diventano  intcrcorrciili,  se  questo 
epidcmlo  accadono  nella  stale  o nell' autunno,  eie 
febbri  epidemiche  partecipano  della  endemia  in 
quanto  cominciano  con  tipo  intermittente  cd  assu- 
mono in  seguito  il  continuo.  Ora  questi  passaggi  e 
queste  combinazioni  nei  luoghi  palustri  di  recente 
boniflcali  sono  il  sintoma  della  dimiiiuziono  della 
iiiducnza  miasmatica.  Le  osalaiioiii  umido  telluri- 
che miste  in  alcuni  luoghi  a qualche  gas  , siccome 
avviene  nelle  salroaslraje,  sono  le  cagioni  del  nuo- 
vo carattere  che  assumono  per  qualche  tempo  le 
febbrr,  (Uicliè  l’ agricoltura  non  giunga  a cambiare 
totalmente  le.  condizioni  brute,  direi  quasi,  di  que- 
ste nuovo  terre  di  alluvione,  o di  trasporlo:  equ^ 
sic  cagioni  soUcnlrano  a quelle  già  cessate*  o in 
gran  parte  sminuite  del  miasma  palustre.  E W nrn- 
tamenlo  degli  cUcUi  ben  consideralo  è una  prova 
del  mutamento  delle  cagioni.  Dico  ben  consid^a- 
to,  poiché  non  tutti  i medici  sono  in  grado  di  di- 
stinguere la  natura  ditali  febbri  da  quella  delle 
sueie  periodiche:  e se  disgraziataroenle  in  tali  luo- 
ghi, e in  mezzo  a slmili  circoslaoze  irovinsi  quc'me- 
dici  che  curano  Io  febbri  tifoidi  con  salassi  e meto- 
do debilitante,  la  strage  è sicura  c irreparabile;  non 
essendovi  altro.schermo  all'erroroin  questi  casi  che 
la  terapeutica  allonantc  ed  anilsctlica,  appOKlU^l'^ 
principalmente  all’uso  dei  cbiiiacei,  I quali  abbrac- 
ciando tutte  due  le  indistinte  condizioni  rendo  io 
assai  minore  il  danno  del  non  saperlo  Luna  dall  al- 
tra distinguere  c riportare  alle  diverse  cagioni  loro. 
Queste  nuove  cause  adunque  che  dircUamcido  al- 
terano l'assimilaiionc,  c clic  rlslrellc  fra  certi  hnti- 
li,  0 da  altre  sorgenti  scaturite  avanti  il  bomdca’ 
mento  costituivano  semplice  complicazione,  atta  a 
far  passare  lo  consuete  Inlcrnilllcnii  in  perniciose, 
ora  faUcsi  prime  c sovercliiauti  inducono  la 
liii  principale;  c la  mancanza  del  passaggio  m 
niciose,  la  dimiiiuziono  del  numero  di  queste,  e i 
loro  scomparsa  deve  essere  quel  crilcrio  ' 

loco , clic  piuj  guidare  j giudizj  c i consigh  de  r 
igiene  pubblica  in  simili  luoghi  c circostanze  a iro 
desistere  dagli  utili  c generosi  iiilraprendimenlK 
uoQ  ibgoiiienlursi  per  lo  insorgere  di  queste  cp‘et- 
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mìe  liroiilcr,  le  qiioli  ic  sono  soUcnlrate  ella  tlimi- 
nuiiune  del  iiamero  coiisiielo  delle  perniciose,  o 
olla  scomparsa  di  queste,  sono  ami  II  suggello 
lidio  scopo  mggiuulo  dal  boniflcaniciilo , e prova* 
no  clic  al  miasma  vegelo-animalo  palustre  perma- 
nente, è BOtlenIrala  una  esalaiiuii’c,o  miosnia  idra- 
tellurica  avventizio , I di  cui  cITelti  nqcivi  dovranno 
sponlancamcoto  decrescere,  c inlliie  tulalinciile 
cessare. 

bissi  più  innanzi  che  le  (ebbri  tiroidee  clic  s'dii- 
Iramctloiio  talvolta  lungo  il  corso  della  endemia 
delle  (ebbri  periodiche,  possono  anche  essere  l'er- 
(ello  di  un  connubio  che  fra  qualche  coiilagio  svi- 
luppatosi. e le  (ebbri  corrcnb  possa  aver  avuto  luo- 
go. Nel  vero  nulla  di  più  probabile  che  il  cantagio 
pelecchiale  svolgasi  talora  in  quegli  abituri,  dove  i 
niiaeri  campagnoli  attaccali  da  febbri  periodiche 
sono  costretti  a giacere  malati  I lunghi  giorui,c  in 
risircllissime  e poco  vcniilale  stanze  in  molti  riuni- 
ti, Svoltosi  il  contagio  in  una  (amiglià  è focile  la 
sua  funesta  dilfiisionc  anche  fuori  di  ^sa,  ed  in 
allora  vedesi  mescolalo  il  tifo  petecchiale  con  le 
consuete  inlermittentì.  h!  sebbene  dilTerenza  grnu- 
iliSsiuia  esista  (ra  il  morbo  petecchiale  c le  febbri 
lifoidee,  ossia  le  (ebbri  putride  volgarmente  dotte, 

I essendo  queste  ultime  mantenute  da  condizione 

I seplica  nel  sangue , mentre  le  allrc  dal  contagio  in 

i modo  assoluto  e primitivo  dipendono:  iiniioslante 

I per  la  jllusione  che  può  derivare  dalla  somiglianza 

I loro  in  molli  fenomeni  morbosi,  ulilei  sempre  elio 

I i medici  siano  avverUli  della  pnssibilila  del  tifo  pe- 

I leccliìalc  come  iiilercorrentc  alle  febbri  periodiche 

i isicssc.  Ueslringeiido  perù  il  soggetto  clinico  della 
I degenerazione  tifoide  delle  febbri  periodiche  allo 
, sole  metamorfosi  patologiche  che  valgono  a rappre- 
sentarla , dovrebbe  dirsi  : t che  una  febbre  iiiter- 
mittente  quando  si  associi  a tale  condizione  septica 
di  sangue  che  questa,  non  più  in  modo  lieve,  sicco- 
me avviene  quando  rosliluiscc  una  semplice  com- 
plicazione, ma  in  modo  gravissimo  c superiore  alla 
condizione  morbosa  della  iiilcrniil lento  medesima 
cambi  la  natura  dello  stalo  febbrile,  in  allora  come 
se  si  trattasse  di  un  gravissimo  processo  inflamma- 
torio,  che  tutta  in  inliammatoria  convertisse  la  feb- 
bre medesima , la  condizione  seplica  del  sangue 
converte  rimerà  febbre  in  una  febbre  di  carattere 
c tipo  tifoide:  2.°  che  durante  il  corso  di  una  feb- 
bre iniermilleiile  la  quale  per  la  sua  durala,  0 per- 
verso Irallamenlo  dietetico  o curativo,  induca  can- 
giamenti nel  sangue  che  alla  natura  seplica  si  rav- 
vicinino, possono  avvenire  in  essa  le  medesime  con- 
versioni patologiche  che  succedono  nella  stessa 
febbre  tifoidea  : vale  a dire,  clic  dopo  I primi  pe- 
riodi di  essa,  il  sistema  liiifatica-vcnoso  teiitaiido 
di  coiilinuo  co'  suoi  intimi  assorbimenti  di  spoglia- 
re il  sangue  dei  principj  morbosi  che  lo  inquinano, 
eifcllui  ijucsta  maniera  di  diaerisi  spontanea  per 
quei  numerosi  (ullicoli , o cripte  linfatiche  che  si 
trovano  lungo  l'ileo,  o il  digiuno,  ed  ivi  la  materia 
depositala  susciti  degli  eritemi,  o delle  iilccrazioiii 
le  quali  debbono  di  necessilii  aggravare  l' indole, 
e (irolungare  il  corso  delta  febbre  istessa,  c con- 
verlirl.'i,  ccclissandonc  alTullo  il  tipo  ìiilcimillcnle, 
in  continua  tifoide.  Non  vifnlsi  però  die  quest'  utti- 
nio  carattere  anatomico  della  cosi  della  ciilerilc  fol- 
licolare sia  il  solo  segno  al  quale  noi  dobbiamo 
stare  per  giudicare,  die  abbio  esistilo  innanzi  una 
(ebbre  tUuidea,  piulloslo  che  una  iiitcrinillcule  ; 
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giardiò  ritcìign,  c le  osservazioni  me  In  hanno  ap- 
preso, che  la  (ebbre  può  essere  stata  tifoidea,  o non 
prcscnlaro  sempre  questo  carattere;  come  all'  op- 
liosto  pjiò  essere  stata  intermitlcnlc  ed  olTuriru  l'e- 
sempioilella  mentovala  alterazione  follicolare.  Piul- 
toslochè  adunque  appoggiarsi  unicainenle,  come 
aienni  faiino  oggidì  a colesla  alterazione  inlcstiiia- 
Ic,  più  condoccvole  a saggi  od  utili  consigli  prati- 
ci, egli  è il  tener  conio  di  tulle  quelle  cagioni  che 
sono  alle  ad  inquinare  dircllamcqlc  il  sangue  : at- 
tendere ai  fenomeni  che  novelli  si  suscitano  nella 
(ebbre  istcssa  : valutare  le  mutazioni  avvenute  nel 
tipo  febbrile',  e InDiic  tener  conto  degli  cHeiti  di 
quel  sistema  di  cura  adottalo,  che  più  alla  febbre 
tifoidea  che  alla  iutermiltento  conviene,  hnporoc- 
chè  egli  è pure  debito  oncora  di  medica  ingenuità 
il  confessare,  che  sebbene  e Cuna  c Valica  febbre, 
cioè  la  intcrmillenle  e la  tifoide,  presentino  noia- 
labili  differenze  di  natura,  di  sintomi  e di  cagioni, 
nulladimcno,  siccome  I morbi  specialmente  febbri- 
li si  vanno  metamorfosando  in  mille  guise,  la  mag- 
gior parte  a noi  tuttora  misteriose,  dopoché  appe- 
na durarono  cogli  schiclli  caratteri  con  che  nacque- 
ro i primi  1,  o ti  giorni;  accade  pur  troppo  di  fre- 
quente che  quei  caratteri  dilferenziali  scainpajuno 
agli  ocelli  del  clinico  anche  il  più  perspicace,  c al- 
tra risorsa  allora  non  abbiamo  che  quella  di  ripa- 
rare la  nostra  ignoranza  all' ombra  uinilianle  di  un 
melode  terapeutico,  che  abbracci  e l'una  e l'altra 
delle  possibili  essenziali  altcraiioni. 

È questo  dubbio  tanto  più  potrebbe  sgomentare, 
e trarre  anche  in  errore  il  giovane  pratico,  quando 
fosscgli  posto  sotl'  occhio  una  febbre  in  che  giù  si 
fosse  svolto  r accesso  pernicioso  dopo  alcuni  pre- 
cedenti accessi  di  terzana  mite.  Se  la  forma  di  tale 
accesso  fosse  di  soporosa , o di  delirante  , se  egli 
si  fosse  del  pari  incontrato  in  qualche  altro  caso  con- 
temporaneo di  febbre  tifoide,  come  lilicrarlud.il  so- 
spetto clic  non  si  trattasse  di  una  degenerazione  ti- 
foidea ? Crederei  perù  non  facile  uucslo  errore  in 
chi  si  fosse  a lungo  esercitalo  nella  osservazione 
delle  mie  e delle  altre  (ebbri  ; giacché  la  degene- 
razione tifoide  nelle  febbri  iiilermittcnti  avviene  in 
modo  subdolo  e lento,  e con  maniera  progressiva, 
laddove  l' accesso  pernicioso  avviene  Istaiilaneo  c 
complessivo:  l'accesso  pernicioso  inollro  é direi 
quasi  una  esplosione  che  cede  dopo  un  termino 
prcGsso;  laddove  con  inonicra  di  corso  che  gli  an- 
tichi dicevano  omoloiio  procede  fa  febbre  tifoide  : 
l'intervallo  infine  che  la  perniciosa  lascia  fra  l' uno 
0 l' altro  accesso  distrigherebbe  , dopo  non  iiiollu 
ore,  la  diOlrollù  della  diagnosi.  Le  sole  perniciose 
a tipo  di  sub-continue  con  fenomeni  speciolmenlo 
di  coma,  o di  letargo,  sarebbero  quelle  che  terreb- 
bero in  forse  tanto  il  giovane  pratico  che  il  vecchio 
incanutito  nelle  pratiche  osservazioni;  e qui  tomo 
a ripclcrc,  che  grande  utilità  deriva  sempre  dal 
conlidarc  alla  corteccia  peruviana  la  soluzione  del 
grave,  c sjiesso  irresolubile  problema'. 

ai’ITOLO  X. 

DII  vsasziicsTi  siEsosi  a dii  Tiro  gaiaviizaio. 

I versamenti  sierosi  che  avvengono  come  succes- 
sivi alle  febbri  intermittenti  non  si  limitano  allccmi- 
suete  forme  di  ascile,  ili  idroluracc.o  di  anassarca, 
ma  si  ellciluauu  ancora  duvuni|ue  nelle  interne  |>ar- 
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(i  tra  l6  più  riporle  molecole  degli  organi,  pene- 
trano il  sisleina  capillare  liiiralico,  o renoso.  Quin- 
di è clic  alcuno  spcciu.di  rammollimenli  parcnchi- 
oialosi  non  solo,  ma  anche  di  indurimenti, con  falsa 
diagnosi  per  tali  giudicati  durante  la  vita , ed  in  I- 
apecie  nei  risceri  fegato  e milta,  altro  non  sono,  il 
più  delle  volte, che  accresciuti  volumi  per  ingorgili 
di  linfa  effusa.  E le  cause  che  sogliono  produrli 
non  sempre  appartengono  allo  pervertile  aiioni  or- 
ganiche, dai  ripetuti  accessi  della  febbre,  ma  risal- 

Jfono  il  più  spesso  a influcnsc  causali  anteriori  allo 
ebbri  medesime.  Che  se  si  dovessero  queste  ca- 
gioni slsssillcare , importerebbe  riguardarle  sotto 
tre  aspetti.  1.  Cagioni  che  accrescano  per  ariane 
inniicdiala  l’elemento  linfatico  del  sangue  ; c que- 
ste sono  riferibili  agli  umidi  vapori  assorbiti  pcren- 
nenicnle  dagli  abitanti  dei  luoglii  uliginosi;  talmen- 
lechè  può  effettuarsi  per  queste  cagioni  sole  uno 
stato  di  cachessia  abituale , senza  clic  ninna  parto 
vi  abbia  avuto  nò  il  miasma  propriamente  dello, nò 
gli  scoiiccrli  organici  che  sono  il  prodotto  degli  i- 
tcrati  parossismi  febbrili.  2.  Cagioni  che  del  pari 
accrescer  possono  lo  stalo  sieroso  di  esso  sangue 
per  mediala  influenza  di  quelle  diatesi  le  quali  si 
associami  come  complicazioni  alla  febbre  miasma- 
tica. Una  di  queste,  e la  più  accline  alla  conversio- 
ne sierosa  ella  ò appunto  In  rcumulica.la  quale  du- 
rando insieme  con  le  fcbliri,e  rimanendo  anclic  su- 
perstite alla  cessazione  di  esse,  ai  converto  con  fu- 
ciliià  nella  dcgeiicrasione  sierusa;pcrocchò  è que- 
sto l'esito  della  poliblennia  quando  assumo  una  na- 
tura cronica.  Nò  a me  pare  da  rillularsl  in  patolo- 
gia la  ipotesi,  che  resosi  abituale  , e cronico  anche 
lo  stalo  di  ipcrplaslicità  soverchia  nel  sangue  Islcs- 
so  , possa  essere  la  conseguenza  d’  una  eccessiva 
coagulabilità  da  esso  assunta,  una  maggiore  sepa- 
razione di  clomeuti  sierosi  ; sia  percliò  rappiglian- 
dosi il  cruore  ne  spreme  in  maggior  copia,  sia  per- 
chò  rendendosi  per  tal  condizione  il  circolo  capil- 
lare più  lento,  i Irasudamciili  sierosi  debbansi  fare 
in  alcune  parli  qon  più  facilità  e pronicua.  3.  Ca- 
gioni linaimctilc  riferibili  a quegli  organici  scon- 
certi clic  sono  la  conseguenza  dei  parossismi  fub- 
hrili  a lungo  sostenuti,  tra  queste  primeggiano  cer- 
tamente lo  organiche  alterazioni  del  cuore,  e quel- 
le che  avvenendo  nel  sistema  gastro-epatico  ge- 
nerano 0 scirrosilà,  o ipcrtrelle,  o produzioni  or- 
ganiche innormali , che  o dentro  i vasi , o fuori  di 
essi  valgono  a stabilire  un  ostacolo  meccanico  per- 
manente al  circolo  venoso.  A queste  tre  principali 
cagioni  dee  dirigere  quasicliò  sempre  il  pratico  la 
sua  mente  , come  quelle  che  troverà  il  più  spesso 
con  gli  osservati  fenomeni  di  versamento  sieroso. 
Perù  a me  ò avvenuto  talvolta  chemaneandomi  l'ap- 
poggio di  queste , e abbatlendouii  specialmente 
nctia  forma  anassarcatica  , mi  ò sembrato  di  poter 
attribuire  piutlo.slo  a uno  stato  di  atonia,  o di  pa- 
ralisi delleestremilà  periferiche  nervose  delsistema 
cutaneo  ia  stasi  linfare,  o sierosa  nel  tessuto  cellu- 
lare sotto-dermoide  , avendola  veduta  scomparire 
con  sorprendente  rapidità  sotto  l' azione  di  toniche 
frizioni,  0 del  bagno  froìldo. 

Uh  argomeido  patologico  sul  quale  non  sembra- 
mi che  altri  abbiano  ancora  posta  attenzione,  egli 
e il  frequente  associarsi  del  tipo  quartanario  nelle 
febbri  recidive  allo  state  di  linfatica  cachessia.  Le 
quartane  primitive  infatti  sono  rarissime;  non  si  os- 
serva il  lipo  qiiarlanario  che  frcquenlomcnto  in  au- 
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lunno,  e in  inverno  in  quegli  individui  che  già  so- 
no stali  maltrattali  dalle  febbri  terzane,  o quolitlia- 
no  estive.  Non  si  può  supporre  che  sia  il  lipo  della 
febbre  che  produca  come  effetto  la  degenerazione 
linfare  del  sangue  ; ma  conviene  piulloslo  credere 
che  quella  avvenuta  debba  per  ra^ni  finora  a noi 
non  bene  aperte,  indurre  con  faeiiilà  questa  mula- 
lìoue  di  lipo  della  febbre  medesima.  Egli  è ceno 
che  slenlaiidosi  lo  coesioni  nella  massa  cruoroaa 
deàsanguc , o indebolendo^  per  conseguenza  la 
sua  vitale  espansile  aliene,  debbano  rendersi  plO 
tardivo  le  reazioni  febbrili  ^ngtionari  che  partono 
dal  centro  cardiaco  medesimo,  e forse  è perciò  che 
avviene  un  prolongameiito  negrinlervalli  dell'  api- 
ressia , e per  la  slessa  ragione  verrebbe  anche  ad 
essere  spiegalo  il  freddo  e più  Inngo.c  più  intenso 
del  parossismo  qaarlanarìo,  essondochò  quella  ab- 
bondanza di  parte  acquosa  del  sangue  deve  sce- 
mare del  pari  la  energia  della  termogenesi  anima- 
le. Ma  qiiaiiilo  queste  ragioni  non  valessero,  a noi 
basta  che  il  lipo  quarlanarìo  sia  riguardala  Ita  le 
successioni  morbose  delle  febbri  miasmatiche, piut- 
tosto che  come  lipo  primitivo , c che  la  sua  com- 
parsa ò assai  di  frequente  associala  ad  una  predo- 
minante sierosità  nella  massa  sangoigna. 

Volendo  ora  fermare  il  nostro  pensiero  sopra  al- 
cune particolari  forme  di  cotesti  versamenti,  ri  fa- 
remo principalmente  da  quelli  che  possono  appel- 
larsi interstiziali , che  sono  i più  prossimi  alla  sor- 
gcnlc  che  riconoscono  come  primitiva  nel  sangue. 
Qiicsli  io  distinguo  coi  nonri  di  idro-einosi  epatica, 
c idro-emosi  splenica.  Le  duo  soslanic  componenti 
il  parenchima  epatico  e splenico,  vale  a dire  la  va- 
scolare e la  eellulo'flbrosa  , 0 rclicolata  , non  sof- 
frono nella  idro-emosi  alcuna  materiale  lesione;  in 
quaiiloeliò  sembra  ohe  il  tessuto  vascolare  epatico, 
0 splenico, trasudi  quelli  sovcrcliia  quantità  di  lin- 
fa di  che  il  sangue  ivi  Inscorrcnle  ò sovraccari- 
calo,e  che  pcròqier  questo  Irasudamenlo  inveiva 
una  specie  di  idrope  interna  in  quosli  paronariiai, 
senza  lesiono  delle  maglie  del  Icssiilo  fibroso.  Il 
voinme  se  tic  accresce  talvolta  silTallamenle  da  fa- 
re  apparire  questi  visceri  in  nnostatooslrniionario 
in  ambedue  àripacondri,  e da  simulare  allresl  una 
Rscoiiia  per  Tiidnrimenlo  degli  organi  mentovati. 
Più  facile  ò inconlraro  questo  parziale  ingorgo  nel- 
la milza  per  esser  questa  eceessivaracnie  provve- 
duta di  vasi  linfatici  e venosi,  ma  non  manca  talora 
di  presentarsi  aiiclie  nel  fegato.  D' ordinaria  ò ac- 
compagnala da  qiislelic  forma  di  anassarca  0 ge- 
nerale, 0 parziale;  talora  anche  da  ascile  iueipien- 
le , ma  può  incoiilrarsi  eziandio  isolala  accunipa- 
gnandola  solo  qiialelie  edemazia  delle  estremità  in- 
feriori. io  sono  stalo  iiidollo  ad  ammettere  questa 
idrope  interstiziale  nei  mentovali  visceri  dopo  ave- 
re osservato  clic  in  alcune  forme . o d' ascile  hiei- 

f lente,  0 di  lieve  aiiassarca,scbbenc  incontrassi  ai- 
ipocondrio  sinistra  milze  enormemente  volumino- 
se, e al  destro  fegati  cgualmenlc  ingrossali, ho  ve- 
duto sotto  l'uso  dui  Ionici  e dei  marziali  destinali  a 
correggere  ndroeinusi  primitiva,  seompariro'u  po- 
co a poco  insieme  cell'ascile  aiielic  coleste  volumi- 
nose ostruzioni.  E sono  stalo  del  pari  costretto  a 
riguardare  sotto  due  as|fctli  entro  i cadaveri  i cosi 
detti  rammollimenli  al  jdel  fegato  che  della  milza  ; 
mentre  nel  rammollimento  che  succede  alla  Idroc- 
mosi  non  essendovi  lesione  del  tessuto  erettile  fi- 
broso, dissipato  clic  sia  l'inaorgo.  questo  riprendo 
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la  sua  eofllraiMinOiC  ricompone  il  tiseerc  odia  sua 
forma  naiiirale.  Non  cosi  arriciic  nell’  alira  specie 
di  rammollimenlo  che  deve  dirsi  pulrilaginoso,ap- 
punlo  per  csscrri  lesione  soslaoiiale,o  a megliodi- 
rc , dissoluiione  della  soslania  ccllnlo-fibrosa.  In 
questo  secondo  rammollimento  la  milu  sprcial- 
menle  , aperta  che  sia  dal  mitrilo  anainniim  , si 
Irosa  nel  suo  sacro  ripiena  di  una  materia  putrila- 
giuosa  che  Gliiamano  feccia  di  «ino , lo  qual  mate* 
ria  ha  con  sè  i tritumi  dei  parenchima  mcilesimo. 
All'opposto  nel  rammollimento  per  idro-emnsi  as- 
tiene del  tessuto  si  splenicu  che  epatico  ciò  che  as- 
tiene del  tessuto  spongioso  del  polmone  nell'ede- 
ma di  questo  siscerc;  cioè  che  spremendone  il  pa- 
renchima,e facenilone  sortire  la  linfa  sanguinolenta 
effusa  tra  lo  maglio  del  suo  tessuto , I'  organizsa- 
zione  di  questo  ritrovasi  in  seguito  pressoché  in- 
tatta. 

Della  stessa  natura  è pure  l'idrope  ascile  allor- 
ché si  fa  sinloma  conseculiso  dello  stalo  di  ea- 
rhessia  che  accompagna  o seguo  le  inlermitlenli. 
Per  lo  meno  a giudicarlo  tale  conduce  la  cspericn- 
u torapeutica,  nel  sederlo  dissipalo  per  opera  di 
quei  mezzi  dieteliei'e  medicamcniosi  che  restilui- 
senno  al  sangue  la  sua  normale  ptaslicilé;  dimodo- 
I chè  è pure  indispensabile  il  distinguerò  queste  i- 
I ilropi  dalle  altre  che  avvengono  o per  elTelto  diin- 
I flannnazioiie  delle  sierose,  o per  osbicoli  mcccani- 

I ci  al  circolo  abdominale.  Né  altro  sinloma  condu- 

I ce  più  sicuramente  a stabilire  sino  dai  primi  gior- 
I ni  di  tale  alfezione  la  ricercala  imporlanlisslma 
I differenza  che  quello  presentalo  dalle’ urinc.Quan- 
I do  la  scarsezza  di  queste  é ostinala  ad  onta  dell'u- 
! so  ripelulo  dei  diiirclici  anco  i piò  ferii , e quando 
' il  colorilo  di  queste  scarse  urine  è fuliginoso,  econ 
' scUimcnto  rosso- bruno , e Iramandanle  un  fetore 
soiiiiglianle  a quello  della  sanie,  o del  sangue  pu- 
Irefalln,  allora  si  traila  di  quelle  forme  di  ascile 
pressocclié  sempre  invincibili,  che  io  chiamo  chiu- 
se, vale  a diro  dipcnilenli  da  interrollo  circolo  va- 
scolare. Nella  forma  invece  che  dipende  da  idro-e- 
mnsi  primitiva,  e che  io  chiamo  di  ascile  aperfo,le 
urine  sono  o sub-acquose  o citrine,  e in  siilllcien- 
le  qiianlili;  il  loro  onore  somiglia  talvolta  a quello 
del  siero  del  lalte,  ed  in  questi  ultimi  tempi  si  so- 
no Irovale  siffatte  orine  contenere  talvolta  anche 
deiraihumina;  c di  maniera  che  l'uso  dei  cliinscei 
uniti  ai  marziali  correggono  la  qualité  del  sangue, 
il  colorilo  dello  uriiie.il  loro  odore.e  la  loro  quau- 
lilà  si  aecoslauo  sempre  più  al  nalurale- 
Se  taluno  diligentemente  ricercasse  quale  delle 
due  forme  morboso,  e l'ascile  o l'anasarca,  fossero 
le  piò  frequenti  successioni  delle  febbri  periodi- 
che, credo  che  troverebbe  piò  spesso  avvenuto  il 
versamento  sieroso  nel  tessuto  cellulare  succula- 
neo;  massimamonle  se  egli  isliluisso  questa  ricer- 
ca negli  indigeni  dei  luoghi  paluslri;e  può  rilener- 
•i  che  i vcrsamcnii  inicmi  della  cavitò  avvengano 
I spesso  dopo  questo  turgore  del  cellulare  succola- 
I neo.  Il  quale  talvolta  senza  una  troppo  palese  ede- 

I mazia,  ma  per  un  semplice  color  cerco  che  la  pcl- 

I le  acquista,  e una  particolar  sua  lucentezza  suole 
> accompagnare  quasi  sempre  siffatlo  cachessie.  Ed 
I ai  medici  pralici  delle  facili  melaalasi  di.  (ali  versa- 
mcnli,  Bgomcnia  assai  meno  la  forma  enassareali- 
ca  di  quello  che  gli  allri  versamenti,  inicrui,  per  In 
ragiono  che  duraidc  l'anassarca  sembra  che  illesi 
con  piò  facilità  dagl'ingorghi  sierosi  possono  roan- 
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tenersi  grinicmi  visceri  : scomparso  quello  non  r 
raro  il  vedere  allora  avvcm're  (nò  gravi  gh'  interni 
versamenti.  Desidererei  però  che  questa  avverten- 
za non  fosse  trasportala  al  di  là  del  limili  dei  pri- 
mi periodi  della  forma  anassorcatica  ; giacché  al- 
lor(|uaiHÌo  l'anassarca  è forma  di  nnivcrsalo  aionia, 
allora  egli  è noto  corno  cresca  in  proporziono  dei 
versamenti  interni  medesimi. 

L'edema  dei  polmoni  derivalo  dalla  stessa  discra- 
sia di  sangue  è forma  di  idrope  sueeessiva  delle  in- 
Icrmillenli  che  io  ho  incontralo  assai  raro  volle;  o 
in  alcun  caso  in  che  durante  la  vita  mi  si  è presen- 
talo sotto  forma  di  broncorrca,  edema  che  non  a- 
vrei  certamente  osalo  di  diagnosticare  con  certez- 
za sebbene  mi  vi  invitasse  l'enorme  quantità  di  lin- 
fa schiumosa  espettorala  daH'infcrino;  riscontrato- 
lo poscia  nd  cadavere,  nemmeno  saprei  dire  so 
non  fosse  stalo  in  gran  parte  l'cITetIo  di  quei  vio- 
lenti prolungali  assalti  di  tosse  elie  per  piu  gionii 
il  malato  dovette  a gran  pena  comportare.  Nono- 
stante credo  sia  beno  aver  mente  anche  a questa 
forma  di  idrope  onde  vedere,  se  quel  maggior  nu- 
mero di  Volto  in  che  gli  allri  clinici  possono  aver- 
lo osservalo  si  trattasse  il  piò  spesso  di  individui, 
die  avessero  innanzi  solierto  di  febbri  miasma- 
lidio. 

Nei  fanciulli  Krofolosi,  od  anche  non  affetti  da 
scrofola,  ma  mal  nutriti  o vissuti  in  luoghi  palu- 
stri,, come  conscgucnia  di  fungile  febbri  solfcrto  , 
sviluppali  con  facilità  l'idrocefalo,  c nei  cadaveri 
si  iiicoiilra,che  il  lliiido  si  è versalo  UilvoUa  in  gran 
copia  anche  fra  le  membrane  del  cordane  spinale, 
é'i  pliillosto  questa  forma  morbosa  do  chiamarsi  sta- 
to idrocefalico , anziché  idrocefalo  propriamenlo 
dello,  perché  si  operano  dei  vcrsamcnli  del  tessu- 
to sollo-aracnoidco,  o sopra  di  esso,  o nelle  inter- 
ne cavità  dei  ventricoli  sino  al  punto  di  produrre 
ancora  la  cosi  delta  apoplessia  sierosa.siccomc av- 
viene altresì  nella  fcblire  remitlcnle  inf.iiililc,  sen- 
za che  airesicrno  ai  palesino I fenomeni  tullichcco- 
sliluiscono  r idrocefalo  propriamente  dello.  Ma  la 
tendenza  al  sonno,  la  paralisi  degli  sflnlcrì,  lo  al- 
lerazioni  della  facoltà  visiva,  la  perdila  del  gusto, 
e della  sedia  dei  cibi  c delle  bevande,  una  clasti- 
ca edemazia  elio  si  presenla  spcciaimcnie  sul  dor- 
so di  ambo  le  mani,  lo  concussioni  convulse  di  tul- 
io il  corpo  elio  si  osservano  duraiito  il  sonno,  il  fa- 
cile cadere  in  vertigini,  e in  vernili  consecutivi 
nella  situazione  creila  prolungala  del  tronco,  e lo 
abbassamciitu  generale  della  temperatura  della  cu- 
te, sono  fenomeni  che  denunciano  baslcvolmciito 
questa  fatale  successione  morbosa. 

Senza  che  da  rcnin  vizio  organico  parlieolare  de- 
gli organi  riprodullivi  della  femmina,  e del  ccniru 
cardiaco  di  essa,  o del  suo  sistema  vascolare  di- 
penda quella  clorosi  che  si  os.serva  precedere  o 
soccedcrc  alle  febbri  inlcrmiltenli;il  piò  delle  vol- 
le deriva  direllamente  dalla  stessa  idro-emosi  dal- 
la quale  abbiamo  veduto  originarsi  le  altre  effusio- 
ni sierose.  Non  è comune  però , come  per  av- 
ventura potrebbe  stimarsi,  nei  luoghi  dove  imper- 
versa la  febbre  romanesca  il  trovare  la  clorosi  in 

Suelle  femmine  che  non  hanno  ancora  sentila  Pa- 
one del  miasma;  e sorprende  il  vedere  , siccomu 
altrove  abbiamo  notalo  eoi  Toumon,  cho  in  mezzo 
alla  mal'aria  Irovinsl  femmine  di  bellissimo  for- 
me, e tali  da  far  risovvcnlre  le  amiche  Sabine.Ova 
però  queste  vengono  còlle  da  febbre, se  v'ha  appa- 


Di. 
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raio  organico  chs  in  con<;cgucnza  di  esse  acquisii 
perverlimcnlo  nelle  funsiom  suo, egli  ò a preforcn- 
sa  degli  altri  il  riprodulloro.  EJ  è,  siccome  vedre- 
mo innaiiii,  frcqueniÌ!>iiina  ad  iiiconirnrsi  l’ullerii- 
zioiic  organica  UulTulero,  e delle  sue  uppemlici 
entro  il  cadavere  di  quello  , che  dopo  avere  per 
qualche  tempo  sostenuto  In  febbre  vernaroln,  per 
essa  soccombono.  V’Iianno  tuUavin  alcune  coliivu- 
i!inni  umide  da  rassomigliarsi  per  i loro  funesti  ef- 
felli  ni  luoghi  palustri,  come  sono  le  risnje,le  valli 
artiflciali,  e i prati  a marcita,  dove  le  femmine  ac- 
correndo per  i lavori  di  dello  colture,  e restando  n 
lungo  sommerse  coi  piedi  nelle  acque  , cadono 
por  questa  cagione, anche  senza  contrarre  la  inter- 
miticiUc,  In  cachessie,  che  spesso  si  vestono  della 
forma  clorotico.  Sembra  pertanto  che  il  trovare 
nelle  campagne  malsane  di  Ruma  un  più  scarso 
numero  di  clorolìclio  dipenda  dalle  diverse  abitu- 
dini edai  diversi  costumulcllefemmine  di  quei  luo- 
ghi,le  quali  si  tengono  più  riguardate  dallo  scendere 
nei  piani  pantanosi,  e dal  fermarsi  ivi  a lungo  per 
campestri  lavori.  l)i  clic  è una  prova  rcccczionc  da 
ine  incontrata  in  FerciUino  nella  Campania , dove 
le  donne  gareggiano  cogli  uomini  nelle  faliche  ru- 
rali, avendo  dovuto  riconoscere  Ira  qncstc  assai 
più  frequente  la  clorosi  seguila  dai  disordini  cala- 
mciiiali.Nui  qui  vogliamo  però  solamente  contem- 
plare qucsrBirezioiio  come  successivo  delle  febbri 
periodiclio:  ed  è perciò  che  l'abbiamo  veduta  pre- 
sentare caratteri  fra  di  loro  no»  sempre  unifprmi. 
Talvolta  ci  è sembralo  essere  la  conseguenza  di 
qualche  reumaiosi  associata  alle  febbri  inlermit- 
tenti;  tal  altra  l'abbiamo  veduta  seguire  alle  per- 
niciose cmorragìclto  dove  le  perdile  di  sangue  av- 
iionutc  nei  parossismi  sicno  state  gravi  o durevoli; 
lal'allra  ci  è convenuto  riportare  la  origine  ad  uno 
stato  di  cacblroRa  precedente;  Inrullra  inUuc  si  è 
maiiifeslata  come  conseguenza  di  organiche  alte- 
razioni dei  visceri  abdominalr.  Abbiamo  veduto  in 
questi  ultimi  casi  la  amcnorrua,o  dismenorrea  pre- 
cedere la  clorosi,  laddove  quando  queste  lesioni 
organiche  non  ne  erano  la  causa,  la  clorosi  ci  si  è 
presentala  talvolta  cocsistcolc  col  medesimo  flus- 
so menslrualc, sebbene  questo  fosse  scemato-nclla 
sua  quantità,  e pallido  e scolorito.  Uu  fenomeno 
singoiarc  nella  clorosi  per  anemia  è quello  di  ve- 
dersi ripristinare  colla  massima  facilità  i parossis- 
mi febbrili  appena  le  cloroiictio  abbandonano  il 
letto,  e la  loro  situazione  orizzontale,  e si  rcsUlui- 
scoiio  alla  situazione  eretta.  Questo  fenomeno  , il 
quale  dipende  in  tali  cast  da  nuove  leggi  idrauli- 
che cui  deve  obbedire  di  necessità  il  sistema  car- 
diaco vascolare  uello  stato  dìacemameiito  notabile 
della  quantliu  del  suo  sangue,  vedesi  scomparire 
s poco  a poco,  di  maniera  che  per  la  nutrizione  e 
la  cinatosi  si  rifunde  il  malcrialo  perduto  ; e non 
avvericndo  alla  cagione  di  tale  fenomeno  egli  è fa- 
. Cile  cadere  in  perniciosi  errori  terapeutici.  Sicco- 
me pure  è mestieri  riconoscere  la  diversità  che 

[lassa  Ira  la  periodica  che  può  recidivare  durame 
0 stato  clorotico,  e le  febbri  vespertine  sintomati- 
che soglionsi  accompagnare  a questo  stalo  mede- 
simo; le  quali  necessarie  avvertenze  saranno  le  so- 
le che  potranno  condurre  il  medico  non  illuso  da 
idee  sisicmaiicbe  intorno  alle  pretese  angioiti , o 
endocarditi,  ma  sagace  indagatore  dei  diversi  fon- 
ti della  malattia  , e trattarla  con  prospero  resulta- 
mcnlo. 


Dall'osservarc  come  facilmente  si  combini  colla 
clorosi  suddetta  la  presenza  della  parte  coloratile 
della  bile  nel  siero  del  sangue,  o quindi  la  forma 
sub-IUerioa  alla  clorosi  congiiiiita,  sarei  indotto  a 
credere  che  l’ itterizia  cronica  clic  assale  alcuni 
quaiianarj,comc  successiva  di  febbri  anicrionncii- 
te  sofferte,  non  fosse  una  particolare  malattìa,  ma 
semplicemente  una  inodiflcazìone  della  idro  emosi 
islessa  Ionio  negli  uomini  che  nelle  femmine.  Im— ■ 
peroecbò  non  è questa  iUcrith  nè  da  riguardarsi 
sotto  l'aspetto  dì  una  Colcinosi,  o Policolla  primi- 
tiva, nè  come  cffelio  di  organicJie  alterazioni  dello 
apparalo  biliare.  Sembra  invece  che  nello  stalo  di 
sovrabbondanza  sierosa  in  che  il  sangue  si  trova, 
non  possa  il  fegato  secernere  da  esso  In  tottiliià  i 
principi  elementari  della  bile  islessa,  ovvero  clic  il 
sistema  venoso  epatico  per  una  specie  di  plotoni 
che  in  esso  avvenga  non  ne  possa  versare  una  co- 
pia proporzionala  nelle  intestina, e ne  resti  sempre 
iq  parte  inquinalo  il  siero  del  sangue.  Il  fatto  è 
che  in  questa  specie  di  iltorizio,  che  io  direi  pcrì- 
fericlic,  non  sì  hanjio  altri  fenomeni  biliosi  elio 
quelli  che  costiluiscono  la  forma  sub-iUericaoste* 
riorc;cd  è fallo  «llrcst  inconlra'stabiie  clic  con  quei 
medesimi  rimedj  co'quali  si  corregge  lo  stato  del 
sangue,  e'si  eliminano  del  pari  i fenomeni  itterici 
mciiloraii.  . 

Operandosi.!  versamenti  sierosi  dalle  cripte  , o 
follicoli  linfatici  solto-mucoosi  del  tubo  intestinale, 
avvengono  come  conseguenze  delle  miasmaiiche 
febbri  akuiiì  flussi  enterici  di  cronica  e pertinace 
noluca,  che  diconsi  Diarree  sierose,  o scro-muceo- 
sc.  Non  devonsi  queste  sempre  ripetere  nè  da  vizj 
della  muccosa  intestinale,  nè  da  atonia,  e susso- 
giicnli  diacrisi  della  muccosa  meilcsima  , nè  da  vi- 
zj  epatici.  0 emorrnidiirj.  Perocché  non  esprìiimno 
altra  paloingicn  indole  se  non  che  quella  di  una  sie- 
rosa elTusìone,  la  quale  si  opera  per  i detli  follicoli 
entro  al  caro  intestinale  invece  di  operarsi  sotto  la 
cute,  e costituirvi  la  cdcmazìa  anassarcatica,  o l'a- 
scile, 0 alire  maniere  di  idropì  interne.  E nel  vero 
incontrasi  lalvulta  come  moinslalìca  allorquando  la 
anassarca  scompare.  Questa  specie  di  diarrea  può 
essere  talvolta  critica  o salutifera,  quando  special- 
mente nello  anassarca  si  è fallo  tal  deposito  di-ma- 
leria  sierosa  siiccntanea,  che  basti  a rlmcUcTC  nel- 
le dovute,  proporzioni  il  siero  della  massa  totale  del 
sangue.  Ma  fuori  di  questi  casi  essa  costituisce  un 
profluvio  dei  più  pericolosi, in  quanlocbò  può  pas- 
sare f.icilmentc  in  flusso  celiaco,  e portare  al  ma- 
rasmo  o alla  tabe.  K perchè  appunto  le  materie  c- 
vacualc  non  tengono  sempre  uno  stesso  carattere, 
e possono  ora  con  mucchi , ora  con  irasudamenU 
cniorroidarj,  ora  con  feccia  di  diversa  natura  tro- 
varsi mescolale;  se  rosscrvazionc  le  più  volle  ripe- 
tuia,  e se  la  sagadlà  clinica  non  giunge  a rigiiar* 
doric  a tempo  come  prodotti  di  quel  fomite  morbo- 
so già  assicurato  dalle  cognizioni  clìulogiche  , si 
può  dar  mano  ad  una  tumultuarla,  e iucoslautc  Ic- 
rnpeulicn,  dalla  quale  non  sarà  per  trarre  lainfcr- 
milà  niun  pronto  nè  sicuro  vantaggio.  1 

Nò  vuol  essere  dimenticata  tra  le  diverse  forme  che 
può  assumere  il  versamento  sieroso  quella  della  R- 
iiuresi,o  Diabete  insipido. Molla  analogia  vi  ha, a pa- 
rer mio, Ira  questa  forma  e t'allra  della  diarrea  sie- 
roso, ovulo  riguardo  specialmente  al  facile  trasmi- 
grare si  dcH'urìa  che  deirallra  nella  dannosa  cITn- 
siotie  di  materia  nulriiiva  animale, e di  indurre  per 
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ronscgucnia  li  atrofla  o la  labe.  Impcrnccliè , sic- 
rame  lolora  si  è osservala  la  diarrea  sierosa  passa- 
re in  flusso  celiaco,  cosi  il  diabete  insipido  passa- 
re ili  diabete  mellito.  Altro  punio  di  analogia  è pur 
quello  di  potere  essere  ambedue  queste  forme  di 
profluvio  critiche  e salutevoli,  quando  servono  co- 
me emissari  della  esuberante  quantità  di  parte  sie- 
rosa, ebo  aggrava  il  aaugoe  istesao. 

aPlTOLO  XI. 

DRLLB  acnuTost,  a di  Atctma  vuKioei  caoaiGHE  coa- 

aintura  coaa  succaasira  dsllb  ratsai  urnaniT- 

TUTl. 

Hanno  I pratici  più  volle  incontralo  , in  segui- 
lo di  febbri  intermittenti  sofferte , diverse  spe- 
cie di  reumatalgie  sia  degli  arti  superiori  che 
degli  inferiori.  Ne  vuoisi  sempre  riguardare  queste 
alfetioiii  come  altrettante  iieuralgie;  giacché  mol- 
le volle  non  sono  mantenute  che  da  quella  mede- 
sima reumalosi  la  quale,  come  emopatia  , decorse 
insieme  colla  intermittente.  Dna  dello  forme  più 
consuete  è la  reumatalgia  ischiatica , e dopo  que- 
sta non  infrequente  si  incontra  altresì  la  cefalea. 
Nella  iscliiade  si  nula  come  realmente  molle  volle 
mantengasi  di  carattere  reumatico  il  fondo  che  la 
governa,  imperocché  né  con  salassi  generali  o lo- 
cali, né  con  applicazione  topica  o interna  di  anti- 
spasmodici resta  completamento  debellala,  so  non 
SI  tratta  con  rimedj  alti  a vincerò  la  reumalosi  fon- 
damentale. É nostro  concetto  patologico  insegna- 
toci dai  falli  che  la  poliblennia  possa  avere  un  pro- 
cesso di  metamorfosi  asccndente,e  un  altro  discen- 
dente: di  quesl'ullimo,  che  si  converte  in  eccessi- 
va parte  sierosa,  abbiamo  già  tenuto  discorso.Dol- 
l'allro,  che  passa  allo  sialo  di  coagulo,  e olla  con- 
versione fibrinosa,  vogliamo  ora  iiilendero  di  fa- 
vellare. Mentre  per  efiello  di  questo  glutine  albu- 
minoso depositata,  0 infiltrato  nelle  maglie  cellu- 
lari delle  vagine  aponeuroliche  dei  muscoli  delle 
csireniilà,  ivi  si  rende  la  sede  della  reumatalgia  a- 
biluale  e cronica,  molte  di  quello  degenerazioni  di 
parli  organiche  che  ivi  avvengono  non  si  debbono 
ad  altra  causa , die  a depositi  di  quelle  sostanze 
alcaline,  le  quali  combinale  colla  albumina,  forma- 
no dei  sali  o di  soda,  o di  calce,  alti  a cosliluirne 
le  artrilidi  eroniebe.  Può  ritenersi  del  pari , che 
non  solo  le  Reumatalgie  delle  estremità  sanno  con- 
servare a di  lungo  il  loro  carattere  essenziale  reu- 
matico, ma  anche  tutte  le  altre  che  attaccano  di- 
versi sistemi  di  membrane  o muscolari , o mucco- 
se,  0 fibra-sierose  distese  entro  le  cavila  encefali- 
ca, toracica  c addominale. 

Ella  è osservazione  frequente  il  vedere  scompa- 
rire mercé  l'uso  di  ripetuti  vessicalorj  alla  nuca 

Jiuella  emicrania,  che  era  rimasta  a molestare  l'in- 
crmo  ilopo  già  debellale  le  febbri  pcriodiclic;cosl 
col  metodo  sudorifero  0 co'  secernenli  esterni  si 
veggono  del  pari  vinte  alcune  bronchiali  alfeiioni 
che  rimangono  pure  dopo  le  delle  febbri.  V'ha  del 
pari  una  qualità  d'illerizia  ( senza  parlare  di  certe 
gaslriclic  alfczioni  che  , sotto  forma  dispeptica,  si 
proluiigauo  anche  al  di  là  dei  vinti  parossismi  feb- 
brili, e si  veggono  cessare  o per  suiiori  profusi , o 
per  [ragni  caldi  a lungo  continuati)  che  assume  a- 
spello  cronico,  c che  vedesi  coiiseculiva  alle  inlcr- 
uiillculi;  la  quale  illcrizia  non  dipende  da  altra  ca- 
/>uc.  Voi.  I. 


gione  se  non  che  dall'  inspcssimcnlo  delle  separa- 
zioni mucose  del  duodeno  , come  quelle  che  ottu- 
rando il  canale  conduttore  della  bile,  inducono  di 
questo  umore  una  pletora  epatica,  e quindi  un  fu- 
cilo riassorbimento  di  esso  c il  passaggio  della  bi- 
li-verdina nel  sangue.  Possono  le  medesime  muco- 
se enteriche  mantenute  nello  stalo  di  rcumatosi  su- 
scitare enieralgic  e diarree  mucose,la  di  cui  indole 
diversa  da  quel  profluvi  che  abbiamo  innanzi  di- 
chiarali sierosi,  e pur  chiaramente  provala  dai  di- 
versi metodi  che  si  conviene  adoperare  onde  vin- 
cerle. Le  membrane  interne  vascolari  andrebbero 
anche  esse  soggette  alla  medesima  condizione  cra- 
nica di  reumalosi  cui  si  ammette  cha  vadano  pure 
aeggetti  gli  stessi  neurìlemif  Certe  endocarditi,  an- 
ioili , arlerili,  benché  rare  a incontrarsi , potreb- 
ero  essere  invece  che  croniche  flogosi , piuttosto 
da  riguardarsi  come  aneh'esse  mantenute  dalla  stes- 
sa condizione  reumatica?  lo  non  ho  falli  che  basti- 
no a risolvere  questo  dubbio:  solamente  dirò  quan- 
to alla  endocardite,  che  come  successiva,  associala 
talvolta  al  reumatismo,  incontrasi  dopo  le  hitermil- 
lenli,  di  averla  veduta  scomparire  sotto  quei  mede- 
simi processi  critici  spontanei,  o presidi  curaliviad 
essi  somiglianti , sotto  i quali  pure  cedeva  intera- 
mente il  reumatismo  istcsso. 

Né  si  potrà  giammai  a tutto  rigore  confondere  in- 
sieme la  condizione  di  reumalosi  successiva  con 
uella  di  flogosi  cronica,  che  pure  resta  come  resi- 
uale  a quel  processi  iiifiammatorj  che  accompa- 
gnano talvolta  le  febbri  intermillenli.  La  patologia 
delle  croniche  infiammazioni  è ancora  involta  in 
molli  dubbj,  perché  non  possa  aversi  una  diagnosi 
dilfercnziaie  esalta  Ira  ciò  chepué  essere  rcumatosi 
cronica  , c ciò  che  può  essere  tuttavia  legalo  con 
processo  infiammatorio.  Sarebbe  più  facilo,a  parer 
mio,insliluire  un  esalto  paragone  fra  i resultaraeiiU 
di  queste  due  condizioni  morbose  trovandoii  nel 
cadavere  , c seguendo  il  criterio  differenziale  dei 
depositi  0 delle  vegetazioni  albuminose  o fibrinose, 
di  audio  che  attraverso  dei  sintomi  durante  la  vi- 
ta. N'ulladimcno  la  preesistenza  di  un'iiillammazie- 
ne  assoluta  che  abbia  accompagnalo  la  febbre,  ve- 
dendo anche  dope  In  cessazione  di  questa  persiste- 
re alcuni  sintomi  di  quella,  potrà  fondare  più  volle 
il  giudizio,  che  trattisi  di  flogosi  passata  allo  stalo 
cronico.  Gioverà  altresì  il  considerare  come  diver- 
so possa  essere  il  modo  di  esistere  di  queste  croni- 
che flogosi;  imperocché  alcune  per  la  loro  sedeor- 
ganica sopra  sisicmi  dolali  di  poca  vivacità  capilla- 
re , ed  insieme  di  molla  organica  sensibilità  facil- 
mente si  combineranno  con  uno  stalo  di  atonia 
delle  fibre  vascolari  medesime;  tali  possono  essere 
a modo  d'  esempio  le  croniche  flogosi  esistenti 
nelle  mucose.  Altre,  le  quali  hauno  ricevuto  impul- 
so,ed  esacerbazioni  dai  parossismi  febbrili,  cessali 
questi,  possono  rimanere  in  alcune  fasi  iiilerrullc 
nel  medesimo  processo  infiammatorio , e questo 
rallentarsi  nel  suo  punto  di  flussione  od'infillrazio- 
nc  primiliva,ed  ivi  convenirsi  io  una  passiva  stasi, 
nel  meiilrecliè  airinlorno  di  questa  si  elfellucraiina 
probabilmente  in  mudo  lento  nuove  flussioni  capil- 
lari, siccome  vediamo  avvenire  nelle  affezinni  tu- 
bercolose dei  parencbimi.  bi  altri  incontri  pué  es- 
sere che  il  già  ineomincialo  processo  suppurativa 
elle,  durante  la  febbre  per  la  maggiore  attività  del- 
rassurbiiuenlo  venoso  scemandosi  la  quantità  della 
materia  segregala , rimaneva  proporzionato  alla 
2:1 
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fona  della  infiammazione  acuta,  cessala  cite  sia  la 
febbre,  decada  dalla  sua  equabile  furia  di  secre- 
zione c di  assorbimento,  e si  formino  quindi  delle 
crisi  allorno  alle  cavili  formalo  dalla  medesima 
suppurazione  ; c per  queste  nuove  vegetazioni  or- 
ganiclic  si  sostenga  una  maniera  di  fiogusi  lenta  ri- 
paratrice , la  quale  può  puro  olTerirsi  con  sinlonii 
eguali  a qualunque  altra  cronica  llogosi.  Le  lente 
suppurazioni  avvenute  nel  parenchima  epatico, che 
talvolta  in  forme  di  piccoli  e numerosi  ascessi  tro- 
vatisi disseminale  nel  visccro,cche  mentirono  sotto 
forma  di  ostruzioni,  dopo  cessate  le  febbri,  le  cosi 
delle  lente  epaUli,sarebDero  probabilmente  rappre- 
sentanti di  quest'  ultima  maniera  di  considerare  il 
modo  di  esistere  delle  croniche  flogosì.  A ridurre 
tutto  in  pochi  termini  si  può  dire  : I , o che  la  Ilo- 
gosi  assumeil  carattere  cranico  per  atonia  vascola- 
re; 2,  0 che  ritiene  alcune  soltanto  delle  proprietà 
0 delle  fasi  dell'infiammazione  acuta  precedente. 

Falle  queste  considerazioni  sul  modo  diverso  di 
esistere  di  tali  flugosi  croniche  si  trova  non  dillìci- 
le  poscia  lo  spiegare,  perchè  alcune  di  esse  possa- 
no riprendere  con  facilità  lo  stato  acuto  ove  non 
sieno  convenientemente  trattale, e perchè  altre  non 
ricevano  verun  vantaggio  dal  metodocosl  dctloan- 
tiflogislico.  Continuando,  per  esempio,ad  adopera- 
re i Ionici  nella  prima  maniera  di  llogosi  di  sopra 
avvisata,  cioè  con  vascolare  atonia,  egli  è facile  di 
trionfare  di  esse,  come  sarebbe  del  pari  facile  il 
vedere,  coi  medesimi  atonanli,  riassumere  lo  stato 
acuto  <piclle  clie  restano  tuttavia  aderenti  a qual- 
che proprietà , o a qualche  fase  dello  stalo  acuto 
anteriore.  Che  se  questo  diversa  maniera  di  esiste- 
re delle  llogosi  craniche  successive  non  sempre  si 
potrà  dedurre  dai  sintomi,  il  tentarle  colle  dueso- 

fira  delle  maniere  terapeutiche,  e il  notarne  gli  et- 
etli,  varrà  come  sufllcicnte  criterio  a distiugucric. 

C.\PITOLO  XII. 

aiLU  siiccaBSion  airnci. 

Intendiamo  qui  di  comprendere  quel  genere  di 
successione  morbosa  che  alle  febbri  intermittenti , 
massimamente  endemiche , nei  luoglii  marittimi 
suole  avvenire  sotto  forma  di  affezione  scorbutica. 
La  quale  non  va  confusa  colla  degenerazione  tifoi- 
de. in  quanlochè  è forma  quasi  sempre  apirelica;e 
sebbeno  appartenga  pure  anch’essa  al  genere  delle 
cacolroRc,  tuttavia,  per  alcuni  suoi  particolari  ca- 
ratteri di  manifestazione,  deesi  considerare  a parte 
tanto  dalla  diatesi  sierosa,  quanto  dalla  tubercolo- 
sa. Esiste,  siccome  abbiamo  allrovo  notalo,  la  affe- 
zione scorbutica  negl'  indigeni  dc'luoghi  palustri , 
talora  anche  preparala  innanzi  allo  sviluppo  delle 
Inlermiltcntl  : esiste  come  omopatia  di  alcune  in- 
tcrmillciiti  medesime  : esiste  infine  come  succes- 
sione morbosa  di  queste.  In  prova  di  quanto  no- 
tammo già  sulla  coincidenza  del  tipo  quartanaria 
colla  prcponderanlo  parlo  sierosa  del  sangue , si 
potrebbe  citare  anche  la  facile  coincidenza  del  me- 
desimo Upo  colla  successione  scorbutica.  Ma  spes- 
so ancora  la  febbre  si  estingue,  e resta  solitario  lo 
scorbuto  , il  quale  oltre  ai  soliti  sintomi  che  suole 
rappresentare  anche  quando  non  ha  veruna  dipen- 
denza dalle  febbri  periodiche,  facile  è che  assuma 
la  forma  completa  del  morbus  maculosus  di  Wcrl- 
hoff.  La  punteggiatura  ecchimotica  nella  pelle , i 


facili  trasudamenti  sanguigni  dalle  muccose , con- 
giunti con  sintomi  talvolta  di  anemia,  la  annuncia- 
no bastantemente.  Ouesla  forma  però  è assai  piò 
suscettibile  di  esser  vinta  dai  eosldclli  antiscorbu- 
tici, 0 con  prestezza  , di  quello  che  non  sì  osserva 
nel  vero  scorbuto  primitivo  ; e non  ha  quegli  esiti 
cosi  pronlameiile  c univcrsalincnic  proclivi  allo 
sfacelo  siccome  nello  scorbuto  di  maro  suole  os- 
servarsi.Pochi  casi  infausti  di  questo  genere  si  pre- 
sentarono alla  mia  pratica , e in  quelli  che  io  do- 
vetti vedere  miseramente  perduti , ebbi  a notare 
che  il  siiiluma  annunzialore  dell'  irreparabile  esito 
di  essi , era  il  convertirsi  la  malattia  o in  mcicna 
morbus,  o in  emalemèsi.  Ilo  osservato  altresì,  che 
il  sopraggiungcrc  della  febbre  a maniera  di  reci- 
diva, durante  questa  forma  di  successione  morbo- 
sa, è pliilloslo  di  utilità  che  di  danno , massima- 
mente se  il  tipo  ne  è terzanaria  o quotidiano.  ^ 
rebbe  forse  possibile  che  l' accensione  febbrile  va- 
lesse a restituire  al  sangue  una  parte  della  sua  per- 
duta plasticità,  e di  tal  modo  modificasse  il  fondo 
scorbutico  di  esso?  Mi  avvenni  nel  18119  a Pistoia 
in  un  caso  di  scorbutica  affezione  successiva  di  teu- 
liri  ihlerinillenli  per  due  annate  continue  sofferte. 
Era  questa  una  giovane  dell'età  di  17  in  18  anni, 
la  quale  per  effetto  delle  prime  febbri  divenne  clo- 
rotica, e la  clorosi  associal.tsi  ad  un  aspetto  caehe- 
lico  ed  anemico  aveva  assunta  in  seguilo  la  forma 
del  morbus  maculosus.Nella  estate  del  18.78  ripre- 
sa da  alcuni  accessi  di  febbre  inlermillente  venne 
Irallala  con  la  china  e con  gli  aridi,  c superate  le 
detto  febbri  rioltcnne  qualche  olle^criroenlo  nei 
suoi  sintomi  per  lutto  l'aulunno,  quinili  uell'iiiver- 
no  ricadde  nello  stalo  antcriore.NcI  luglio  del  1839 
presa  di  nuovo  da  febbri  ebbe  inun  accesso  di  que- 
ste, dopo  varie  escrezioni  alvine  sangniiioicnie.una 
cmalemesi  cosi  violenta  che  si  temeva  che  potesse 
restarne  vittima. Chiamato  a visitarla  dal  parroco  di 
Collina,  ove  io  era  a vilicggiare.la  trovai  con  (misi 
filiformi,  affano  assopita,  con  aspcllo  cadaverico  , 
e un  sudore  vischioso , e quasi  freddo  le  ricopriva 
le  braccia,  il  petto  c la  fronte.  Credetti  in  principio 
che  si  trattasse  di  una  ematemesi  vicaria  di  una  a- 
menorrea  a lungo  sofferta , e per  deviare  dalle  vie 
superiori  questo  sangue  effuso  dalle  muccose, ten- 
tava in  quel  momento  di  aprire  I’  escrezione  inte- 
stinale con  una  pozione  purgativa  aromatizzala  o 
con  qualche  clistere.Di  fallo  alla  sera  rematemesi 
era  scomparsa,c  si  avevano  avute  delle  evacuazio- 
ni alvine  contenenti  pezzi  di  sangue  aggrumato,  o 
tuttociò  con  sollievo  dell'  inferma  , la  quale  aveva 
riacquistalo  polsi  e parola;  ed  era  si  rianimala  nel 
volto  che  potè  da  sé  medesima  farmi  la  storia  delle 
sue  aniccedcnii  malalllc;dalla  quale  istoria  conob- 
bi che  la  ematemesi  era  sinloma  di  una  intermit- 
tente nuovamente  contralta.  Passai  quindi  alla  chi- 
na cogli  acidi , e nel  giorno  appresso  si  rinnovò  il 
parossismo.  Il  sangue  emesso  nel  vomito  era  cosi 
accaglialo  e tenace,  che  raccolto  in  un  vaso  pieno 
d'  acqua  venne  da  me  taglialo  nel  mezzo  cotesto 

f;rumo,  c quando  fu  aperto , la  sua  forma , la  sua 
arglieiza  c la  sua  compattezza  somigliavano  per- 
fcltamenlead  una  grossa  mola  carnosa  emessa  da  I- 
l'ulero.  Segui  a questo  vomitato  grumo  sanguigno 
qualche  evacuazione  alvina,  in  mezzo  alla  quale  vi 
erano  pure  grumi  decisamente  fibrinosi,  notabile 
che,  prima  di  questi  accessi  febbrili,  qualche  sa- 
lasso fatto  all'iiUcnau  durante  la  sua  amenorrea , 
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omie  riimiuvcria,  ateo  presenlalu  al  iiictiico  cu- 
raiilc  tutti  i caratteri  di  un  sai^uc  diaciolto  o faci- 
liaainie  a putrefarsi.  La  iiilerniiUciitu  quotidiana  c- 
malenielica  fu  vinta  con  altra  dose  di  ctiina  unita 
alfuso  dei^li  acidi,  c la  infenna  poli  in  breve  resti- 
tuirsi alle  sue  faccende  campestri  uun  ristabilita  af- 
fallu  della  sua  scorbutica  alTuzionc,  ma  scusa  feb- 
bre. Ricordo  questa  caso  in  prova  della  mia  con- 
gcltnrs,  die  in  certi  incontri  le  acccusioni  febbrili 
recidive,  ripetutesi  quotidianamente  per  iiiA  gior- 
ni, possonu  imprimere  al  sangue  una  condizione  di 
plaslicilà  Icniporaria  , dianiclralincnte  opposta  a 
quella  della  affezione  scorbutica  peruiaueutc. 

aPITOLO  .\UI. 
niLLe  sacctssioai  imvosa. 

Dissi  altrove  (Parie  ni,  Cap.vii)  che  i fenomeni  i 
più  prossimi  a quelli  che  si  suscitano  per  P azione 
immediata  della  causa  appartcn^noal  sistema  ner- 
voso; e che  quindi  il  tramutarsi  della  condizione 
patologica  primitiva , se  era  traducibile  in  qualche 
leiiomcno  noto  , lo  era  appunto  nei  fenomeni  ner- 
vosi ; 0 che  con  questo  principio  potrebbe  soste- 
nersi che  le  inlcrmittenti  che  si  mantcn(;ono  per 
abitudine,  non  sono  che  altrettanto  nevrosi  succes- 
sive con  accessioni  periodiche.  Quando  adunque 
sia  affatto  cessata  la  permanenza  della  causa,  e ai 
veggano  tuttavia  riprodursi  le  iulermiltenti miasma- 
tiche, vengono  queste  da  taluni  riguardale  come  in- 
tcrmitleiiti  abituali,  sostenute  cioè  da  un'abitudine 
morbosa  coiiiralla  dalle  azioni  c reazioni  ncrvcc. 
Questo  pensiero,  sebbene  non  voglia  essere,  come 
i solidisti  hanno  fallo,geiieralizzato  a quasi  tutto  le 
intermitlonli  recidive  , è iiulladimcnu  commende- 
vole in  alcuni  casi , non  sapendosi  allrimenli  spie- 
gare come  certe  improvvise  commozioni  dei  nervi 
sensori  > « motori , abbiano  sapulo  troncare  le  as- 
sociazioni abituali  di  cotesti  moli  febbrili:  c come 
con  lult'allri  prcsidj  fuori  clic  cullo  spccilicn  rime- 
dio se  ne  sia  trionfala  cguaimcnic.  Di  manicrachè 
la  inlcrmitlento  abiluaie  per  noi  ammissibile  è ri- 
stretta a pochi  casi,  e in  quesii  va  considerala  co- 
me una  nevrosi  periodica  successiva  di  febbrili 
comnioviiiiciiU  a lungo  rlpelull,finlanlochè  perma- 
iiciile  ne  era  la  causa  cffellricc.  Vuuisi  pero  insie- 
me riguardare  questa  neurosi  successiva  come  la 
più  prossima  a quel  nervoso  speciale  nervcrlimcn- 
to.che  il  miasma  induce  sulle  estremità  periferiche 
dei  nervi  cutanei. 

Quando  noi  leggiamo  le  osservazioni  cliniche  di 
quelli  scrittori  che  trovaronsi  attorno  al  pcriodoin 
che  l'uso  della  corteccia  peruviana  crasi  faltoanchc 
troppo  universale,  troviamo  che  non  tutte  le  guari- 
gioni operate  culla  china  nei  morbi  successivi  alle 
febbri  miasmatiche  devonsi  interiirctare  , siccome 
essi  vorrebbero,  per  forme  che  si  sicno  dileguate 
insieme  colla  essenza  della  febbre  istessa  tuttavia 
permanciite;quasichè  la  corlcccia  peruviana  avesse 
prodotlu  in  questi  morbi  successivi  lo  stesso  effet- 
to che  nella  febbre  intcrmillentc.Da  questa  troppo 
facile  inlcrprelazione  ne  venne  il  consiglia  di  trat- 
tare colla  china  le  ostruzioni, le  idropi,  le  affezioni 
gaslro  enlerichc,  le  palpitazioni,  l'asma,  le  parali- 
si, le  artriti  ed  altri  simili  morbi  ; nei  quali  il  so- 
praddetto consiglin  non  ha  valore,  se  nonché  quan- 
do si  traiti  di  condùion  palulogica  spccilicalullura 
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permanenle;  ma  invece  in  molli  casi  si  osserta,cho 
questa  condizione,  c per  lunghezza  di  tempo. e per 
mutato  domicilio  degl'  infermi,  c per  l'uso  conti- 
nualo dello  speciUcu  rimedio,  doveva  essersi  com- 
pletamente ddeguata;  e se  cotesti  pratici  riiisciro- 
uo  culla  china  medesima  a trionfare  di  cotesii  mor- 
bi successivi, specialmcnlc  offercnlosi  con  qualche 
forma  prcdomiuantc  di  neurosi , siffallc  guarigioid 
provano  iuvccc,  che  la  neurosi  successiva  ù morbo 
assai  frequcnle  ad  iuconirarsi,  c può  veslirsi  di  di- 
verse forme,  e può  del  pari  trovarsi  isolala  affatlo 
dalla  condizione  speciale  febbrilc,e  ricevere  egual 
vantaggio  dall'  azione  ncurulazica  della  corteccia 
peruviana. 

Valendo  in  seguilo  accennare  quali  sicno  per 
essere  coleste  più  ovvie  neurosi  successive,  ci  fare- 
mo principalmeiilc  da  quelle  che  diconsi  ganglio- 
nari,  Sappiamo  che  alcune  specie  di  neurosi  «li  lai 
sede  organica  sono  siate  reputalo  talvolta  come  ap- 
partcnenli  alla  famiglia  delle  febbri  larvale.  Il  vo- 
mito, i restringimenti  spasmodici  dell'  esofago,  una 
specie  di  angina  della  appunto  nervosa  , perchè 
senza  apparenza  sensibile  di  llussioiic  c accompa- 
gnala da  dolore  assai  molesto  alle  fauci  posterio- 
ri, sono  lalvolla  seguile  alle  lunghe  febbri  periodi- 
che sofferle:  e presentandosi  aneli'  esse  a periodi 
inenliscoiio  le  sopradelle  febbri  larvale,  quando  in 
sostanza  non  sono  che  consegiienzo  di  quell' alte- 
rala funzione  ganglionare  che  si  mantiene  lungo 
lutto  il  corso  delle  febbri.  Laeardialgia,  la  gaslro- 
dinia  e pirosi,  le  alterazioni  del  senso  della  fame  e 
della  scic  nule  sotto  i nomi  di  bulimia  c polidipsia, 
le  entcralgic , gli  spasmi  o spianici  u epatici  u re- 
nali o vcssicali , sono  allrcltanto  forme  cho  incon- 
triamo fra  le  slcs.se  affezioni  nervose  successive.  Ai 
quali  pcrvcrlimenli  del  sistema  ganglionieo  vuoisi 
pure  riportare  la  ncurocardia  , 0 palpitazione  ner- 
vosa di  cuore,  che  uci  lempcramcnii  delicati,  e 
nelle  donne  specialmcnlc  , con  fai  ililà  si  osserva 
come  cffcllu  delle  sopportale  febbri  periodiche. 
Molla  difflcollA  si  incontra  a caratterizzare  con  ag- 
giustatezza diagnostica  queste  neuro-cardie;  perchè 
sebbene  si  prcsenlino  in  individui  die  anteriormen- 
te abluano  sofferto  di  febbri  iulermiltenti,  può  pur 
darsi  il  caso  che  non  abbiano  vernila  relazione  con 
esse.  Cosicché  sopra  tre  cagioni  facilmente  cccila- 
trici  di  siffaltc  palpitazioni  successive  devesi  (Issa- 
re la  nostra  alleiizionc.  La  prima  è che  possono  es- 
sere prodotte  direllamenle  da  cause  morali  c da  pa- 
temi d’animo;  citi  questa  caso  non  avraimo  alcuna 
manifesta  periodicità.  lai  seconda  che  a mantener  - 
le  valga  mio  stato  anemico,  il  quale  può  essere  l'ef- 
fetto di  pervcriilc  assimilazioni  organiciie,  c difet- 
tiva cnialosi  prodotta  dagli  sconcerti  che  nelle  fun- 
zioni assimilalrici  le  slesse  febbri  a lungo  protrat- 
te sogliono  produrre.  Nel  qual  caso  non  è che  In 
una  maniera  sccomlaria  questa  neurosi  cnlleg.via 
collo  iiitcrmillcnli  anieriori.  La  terza  è quando  la 
maniera  periodica  d'insorgere  della  stessa  palpita- 
zione, dello  sciogliersi  lalvolla  con  sudori,  dell'es- 
sere accompagnala  talvolta  da  brividi  nel  sno  in- 
gresso , mostrano  ad  evidenza  che  non  è che  un 
rampollo  delle  febbri  antecedentemente  sofferte. 
Parlandosi  qui  di  ncurocardia  si  intende  già,  che  la 
diagnosi  abbia  potuto  innanzi  eliminare  qualunque 
vizio  isirumcnialc  capace  a snscilare  la  predella 
IKdpitaziune  di  cuore. 

.^cllo  annoverare  le  neurosi  cerc-bclio-spinali 
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cl]C  con  srar'ule  farme  seguono  alle  inloroiiltcnti, 
iticominccrò  dal  notare  duo  forme  dì  esse  che  sono 
lo  meno  avvertile,  e le  più  esterne.  Ilo  notato  suc- 
cedere ili  alcuno  alle  oette  felibri  una  sensibilità 
cosi  eecessiva  deila  cute,  e massimamente  nel  sen- 
so del  latto,  che  una  signora  greca,  da  me  visitala 
tempo  fa  a Livorno , la  quale  aveva  a lungo  soScr- 

10  febbri  intermillcnli  a Navarrino , avovaia  acqui- 
stala 0 tal  grado  alle  mani  che  non  poteva  tollerare 

11  contatto  della  lana  perOno  dei  suoi  abili  i più 
fini,  eil  contatto  di  qualunque  corpo  che  ano!  sem- 
brerebbe levigalo  ad  essa  sembrava  aspro  e mole- 
sto, ed  era  costretta  vestirsi  appunto  di  abili  di  seta 
per  tale  cagione.  Siffatta  malattia  delle  estremità 
sensorio  dei  nervi  cutanei  che  in  diversi  modi  si 
può  prescolare  in  altri  individui , poirebbesi  chia- 
mare dermo-eslesia  c costituire  una  neurosi  parti- 
colare , sulla  quale  dovrebbero  gli  studiasi  di  tali 
iilTeiioni  estendere  In  appresso  ic  loro  utili  ricer- 
che. L'altra  forma  singolare  di  neurosi  delle  mo- 
desime  estremità  periferiche,  e che  forse  non  è al- 
tra che  un'  alleraiionc  delle  estremità  dei  nervi 
motori  è il  cosi  detto  crampo,  non  tanto  degli  arti 
inferiori,  quanto  eziandio  superiori.  Il  crampo  che 
soffrono  alcuni  dopo  le  inlermillenti  è uno  spasmo 
talora  cosi  violenta  da  e<|uiparare  la  più  violenta 
iieuralgia;  le  contrazioni  dei  muscoli  gaslroncmj, 
se  trattisi  delle  cstremilà  inferiori,  rassomigliano  a 
uno  stalo  tetanico,  e sono  tormentose  c pertinaci. 
Meno  durevoli  sono  i crampi  dello  estremità  supe- 
riori, i quali  cominciano  talvolta  al  deltoide  e ter- 
minano al  cubilo,  dove  destano  spasmi  intermitten- 
ti atrocissimi.  Miri  li  soUrono  anclie  dal  cubilo  sino 
alla  mano,  ed  in  questa  i movimenti  si  fanno  dolo- 
rosi, nel  menlrechè  il  crampo  investe  o tutte,  o al- 
cune delle  falangi  dello  dila.  Si  osserva  che  avve- 
nendo questi  crampi  attaccano  un  arto  soltanto , e 
non  ma!  ambedue  contemporaneamente;  ed  Ito  pa- 
rimciit!  notato  che  quelli  delle  estremità  superiori, 
sebbene  meno  durevoli  c meno  tormentosi,  posso- 
no essere  tuttavia  di  funesto  presagio,  avendoli  ve- 
lluti in  alcun  caso  convertirsi  in  aura  epilettica^  od 
associarsi  in  seguilo  alla  epilessia.  Tra  le  neuralgio 
clic  possono  essere  relfctlo  delle  febbri  mcutovale 
meritano  speciale  allcnzione  la  faciale  e la  cervi- 
cale; ed  oltre  a questo  spesso  insorge  come  forma 
di  neurosi  successiva  la  neuralgiafemoro-peplileo. 
In  ragione  di  frequenza  quest  ultima  primegma 
sulle  olire,  ma  ella  è meno  ribello  ai  rimedj,  ed  è 
altresì  seguita  da  minori  pericoli.  Tralascio  di  ag- 
giungere avvertenze  a quanto  già  i pratici  sanno 
rnlorno  alla  neuralgia  facciale,  ma  l'odierno  abuso 
della  lenolomia  mi  costringe  a non  omettere  alcu- 
ne avvertenze  pratiche  intorno  alla  neuralgia  cer- 
vicale. Nella  cura  della  quale  affezione, che  oggi  si 
corra  con  troppa  fiducia  a oolcslo  mezzo  chirurgi- 
co, abbandonando  quella  salutare  insistenza  nei 
melodi  terapeutici  relativi  alle  diverse  cagioni  che 
possono  averla  prodotta,  n'ebbi  una  prova  non  ho 
molto  in  questa  Pisa  medesima,  dove  venuta  una 
signora  anconetana,  col  proposito  di  farsi  operare 
colla  tenotomia, volle  che  io  la  visitassi  onde  espor- 
re il  mio  parere  intorno  alla  convenienza  di  silf.it- 
ta  operazione.  La  inferma  disperava  di  ogni  altra 
cura  per  averne  tentate  mollo  inenicacemenlc  , o 
bisognò  secondarla. Soffriva  questa  donno  da  qual- 
che  mese  di  una  neuralgia  do'rami  cervicali  che  si 
distribuiscono  al  muscolo  cloido  -masloideo  sini- 


stro, i quali  per  lo  spasmo  gonliavansi,  e enntrae- 
vaml  in  mo<lo  che  la  tosta  era  piegala  con  violen- 
za a destra;  c i moli  da  ambi  i lati,lc  spasmod  ia  conau- 
nicatc  al  mnseolo  delle  labbra,  e i moti  delle  apatia 
e del  braccio  destro  per  tener  fermo  il  capo  le  da- 
vano l’aspcllo  d'una  elioròa  della  lesta,  se  lo  spas- 
mo acuto  che  Icaccompagiiava  non  no  la  avesse  di- 
alinla.  Essa  era  piullosto  pingue , benissimo  nutri- 
ta, e di  buon  sangue  senza  altri  incomodi.  Fra  le 
cause  vi  erano  frequenti  sudori  repressi  massima- 
munte  sita  lesta  e al  collo,  e amenorrea  por  clà.La 
cure  mediche  furono  molle,  ma  perchè  incoslaiitl 
0 variate  riuscirono  inutili.  La  tenotomia  del  mu- 
scolo sinistro  sterno-masloideo  fu  eseguita  maestre- 
volmente dal  celebre  professor  Uegoolq  laneoral- 
gia  però  non  solo  non  scomparve , ma  invece  par- 
tiva colesla  signora  con  spasmi  più  forti  e più  fro- 
<|ucnti,  e peggiorala.  Ignoro  se  il  peggioramento 
continuasse  anche  dopo  il  suo  ritorno  in  palria.Lo 
slesso  del  resto  potrebbe  avvenire,ove  silfalta  neu- 
ralgia, invece  di  essere  di  fondo  renmatico , rite- 
nesse alcunchò  del  fondo  specifico  di  febbri  perio- 
diche aniccedenlemcnie  sofferle.Nel  qual  caso  cev- 
lamcnle  l'esito  della  tenotomia  farebbe  lo  stesso 
elle  quello  toccato  olla  mentovata  inferma  ; ed  ò 
nella  nostra  scienza  miserando  destino  che  ninna 
vcrilà  0 cosa  utile  debba  entrare  in  cssa,senza  cho 
il  fanatismo  ne  corrompa  le  vantaggiosi  applica- 
zioni. 

Dalie  affezioni  della  cute  e dei  nervi  cervicali  sia- 
mo già  entrsii  nelle  pertinenze  delle  nenrosi  del 
midollo  spinalo  e del  cervcllollo.  Le  forme  di  lali 
affezioni  che  più  frequentemente  si  osservono  so- 
no le  paralisio  delle  eslremilà  inferiori , congiunto 
spessa  con  quelle  della  vessicae  del  rellorsi  incoo- 
Irano  ancora  diverse  specie  di  choréa , e pur  fre- 
quento è l'aver  che  fare  colla  epilessia  come  suc- 
cessiva di  febbri  inlermillenti.  Quale  intermediarla 
fra  le  forme  di  choréa  e quelle  di  paralisi  vedesf 
ptire.bcncliè  rara  ad  inconlrarsi.la  paralisi  sagilans, 
il  tremar  e convulsivo  degli  arti,  e l'altra  paralisi 
della  dagli  aulorì  propulsiva.  Il  lelano  s'associa  , 
siccome  vedemmo, talvolla  ai  parossismi  delle  per- 
niciose, 0 costiluisce  la  perniciosa  tolanica;ma  co- 
me successione  morbosa  di  febbri  Inlcrmillenli  nè 
da  me,  nè  da  altri,  eh'  io  sappia  , fu  mai  osser- 
valo. 

Le  neurosi  encefaliche,  c quelle  allcrazioni  di 
alcuni  sensi  esicrni,  e massimamente  della  visla,o 
dell'udito  suceedono  pur  non  di  rado  allo  nostre 
febbri.  Egli  è imiubilato  elio  una  iiilcrmillenle  con 
fenomeni  di  cefalea  coslanli,  o puù  lasciare  dietro 
a se  abituali  emicranie,  o può  predisporre  grave- 
mente alla  apoplessia,  o in  questa  fatalnienle  ter- 
minare. Egli  è del  pari  iiidubilalo.clie  con  facilità 
anche  per  lievi  cagioni, in  quelli  che  lisuiio  soffer- 
to al  capo  durami  le  febbri,  avvengono  colla  mas- 
sima facilità  le  cerebrali  eongcslioni.  Sia  per  alte- 
razioni organiche  che  succedono  alle  cefalee  lun- 
ghe c pcriinacl  , o sia  per  versamcnli  e pressioni 
consecutive , o per  altro  in  genere  cho  slabilisca 
una  causa  di  perturbazione flssadclic  funzioni  dcl- 
l'encrLilo,  la  faliiilà,  l'obrlismo,  la  demenza,  c le 
altre  mentali  allcrazioni  fanno  in  alcuni  individui 
seguito  ancli'cssc  alle  soITcrte  febbri.  Debbo  perù 
far  notare  4 che  le  più  frcqucnii  forme  sono  quel- 
le della  faluilù  e della  monomania  lrisle:2.clic  non 
sempre  il  ceniro  primitivo  di  queste  ò airenccfalo; 
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mi  IraltsDdosi  lii  Bionomanla,  cìm  non  tono  die 
forme  esagerate  di  ipocomlriasl,  che  ha  ordiiiaria- 
mealc  la  sua  sedo  nell'apparato  nerroso  ganglio- 
nare:  3.  elio  silTalIc  alterasioni  mentali  sono  per  lo 

J)iò  le  eoiisegnciite  delle  perniciose  assoniule  alla^ 
orma  apoplelica.  o comatosa,  o lutargic.'i,  o deli- 
rante: 4.  clic  la  ratiiilà,  o ri'lielismo,è  stalo  da  me 
osserrato  aiiclic  in  indivìdui  i «piali  «io  varj  anni  ad 
ogni  stagione  estiva  e autunnale  av«*vano  solTerle 
lunghe  ed  usUnale  ridibri,  senza  clic  in  mi  izo  ai 
parossismi  di  <|nesle  fosse  mai  comparsa  la  perni- 
ciosa.Tra  i scusi  esterni  nei  quali  pili  spesso  acca- 
dono le  ;dlera7.ioiii  successive  delle  intiTiiiìtleuti  , 
Tuglionsi  rileiiiTC  per  i più  cagionevoli  il  senso 
dcTrudìto  e delia  vista.  Quindi  ù clic  a molti  l'uili- 
lo  si  ollunile  o dairniio  o da  ambe  le  parti , e co- 
Ic.sla  oltnsiiìi  può  giungere  ancora  olla  totale  abo- 
lizione del  senso  niedesinio.K  fu  a Ituma  stessa  cn 
Irò  alloslabilimi'iilo  di  i sordi  e muli  a me  nioslralo 
un  raiiciullo,  il  «piale  aveinlo  perduto  rndiln  dopo 
una  grave  febbre  inierniilienic  solTerln,  ne  era  ve- 
nuto per  conseguenza  lo  smnrrìntenlo  e la  |ier«li- 
la  della  parola.  I.'iiilluenzn  che  possono  avere  gli 
acceaai  delle  febbri  inicnnillcuti  sulla  faeullà  visi 
va  è abbaslanza  dimoslrala  dalla  perniciosa  cicca 
del  Morandi:  ed  io  ho  notalo  in  una  donna  durare 
er  più  mesi  la  diplopia  dopo  la  scomparsa  di  feb- 
ri  gravi  per  un'intera  stagione  sopportatc.E  pres- 
so di  scrittori  delle  malattie  degli  occhi  si  incon- 
tra fra  le  cause  specialmente  della  amaurosi, nola- 
ta a prefercnu  la  preceduta  febbre  periodica,  co- 
me oel  pari  s'iocontra  proposta  la  corteccia  peru- 
viana in  alcune  alteraiioiii  della  facollù  visiva,  le 
quali  manlencndo  una  certa  periodicilù  conside- 
ransi  da  lalutii  quali  febbri  iiitcrmilleiiti  larvale. 

Esposto  per  tal  modo  le  forme  principali  di  neu- 
rosi che  possono  succedere  alle  febbri  miasniali- 
clie,  la  patologia  speciale  di  esse  esigerebbe  che 
si  indagasse  quale  sia  il  loro  modo  di  esistere  in 
un  tempo,  in  die  vi  può  essere  eoesislenu  della 

firima  condiiionc  morbosa,  e possono  procedere 
iisicmc  con  allcradoni  di  allri  sistemi  ed  argani. 
Le  quali  indagini , sebbene  sieno  iiirolte  lullora 
in  molla  oscurità,  nondimeno  possano  avere  anche 
esso  gualche  principio  di  direiiono  razionale,  che 
noi  ci  adopereremo  per  quanto  i fatti  ci  apprese- 
ro 0 dichiarare. 

Non  tulle  le  neurosi  che  succedono  alle  febbri 
periodiche  sono  da  riguiirdarsicumc  neurosi  csscii- 
ziali;come  nemmeno  tulle  debbono  ritenersi  quali 
sinlomatiche.  Il  crilcrio  della  alHnilà  fisiologica 
impone  che  si  riguardi  come  essenziale  la  neurosi 
allorquando  nasce  da  cause  che  ilircllamenle  per- 
turbano la  vita  scnsifcra:i  patemi  di  aninio,lu  jvro- 
Iratlc  vigilic,lc  forzale  e lunghe  meditazioni,  c quan- 
to può  indurre  una  esagerazione  negli  esterni  sen- 
si, sarebbero  quelle  cause  dirette  che  ordinaria- 
mente inducono  la  neurosi  essenziale.  Alle  quali 
cause  dccsi  pure  aggiungere  la  nimia  venus,  la 
quale  alla  perdita  Jeirumoro  prolifico  congiungc 
sempre  la  serie  di  ani  scnsorj  e di  passioni  violcn- 
Ic,  le  quali  operano  in  modo  che  questa  causa  en- 
tri nella  classe  dello  altro  sopra  accennale.  Ma  ol- 
tre a tali  cagioni  sono  delle  potenie  esteriori  che 
hanno  pure  un'azione  dirclla  sopra  il  medesimo,  e 
fra  queste  oltre  ad  alcuni  già  noli  veleni  , vi  è pu- 
re il  miasma  palustre.  Taiilnchò  considerata  la 
febbre  iulcrinitlcutc  come  un  |icrvcctimciitu  spe- 
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eiale  del  sistema  nervoso  periferico,  nessun'  altra 
dilTrrcnsa  v1  ha  tra  coicsta  febbre  e una  neurosi 
essenziale,  se  non  che  questa  ultima  esiste  idiopa- 
tica anche  dopo  rimossa  la  cagion  sua  cccilalrice; 
laihlovo  la  febbre  inlcrmitlenle  ha  per  condizione 
della  sua  esistcnu  la  permanenza  del  veleno  o del 
miasma  che  la  suscita.  E quando  arvenga  che  alla 
cessazione  di  questa  potenza  esteriore  subentri  la 
abitudine  a mantenere  lo  stalo  periodico  febbrile, 
l'idiopatia  è già  nata,  e la  febbre  rappresenta  allo- 
ra una  natura  idenlicaaquella  di  una  neurosi  csscii- 
ziale.Ma  non  sempre  I pervcrlimenli  nervosi  clic  eo- 
stiluisconngli  accessi  febbrili  si  limitano  a convertirsi 
in  una  abitudine  di  associazioni.di  movimcnli  c sen- 
sazioni morbose.  Allorcliè  siffatto  pcrvcriiineiito  ò 
più  graro  c piò  diirovolc,  i centri  nervosi  clic  prin- 
eiparmcnlc  ne  solfrono  possono  subire  tali  altera- 
zioni da  cosliluirc  altre  neurosi  essenziali  , clic  si 
psiesinn  sotto  altre  forme.  Nè  si  inganna  il  clinico 
quando  polendo  eliminare  ogni  alira  iiilcrna  ca- 
giunc  di  vizio  organico,  o di  alterazione  di  umori, 
elio  possono  imprimere  un  carallcre  di  sinlomali- 
ca  nella  neurosi,  egli  la  riporta  in  connessione  con 
le  febbri  inlcrmillciili  innanzi  soITcrlc;  pcrocchò 
queste  gli  rappresentano  allora  un'  azione,  o mo- 
mento casuale  identico  a quello  dello  poleiize  so- 
pra mentovale  che  ilircllamcnie  perturbano  la  iii- 
ncrvaziniie.  Un  problema  di  necessaria  indagine 
sarebbe  pur  quello  di  ricuiinsccrc  o stabilire  . so 
mai  eonliiinaiido  ad  esistere  neirorganismu  del  feb- 
brieilanle  per  lunga  tempo  la  causa  speciale  potes- 
se avvenire  nella  forma  isicssa  della  febbre  iiilcr- 
mlllciile,in  alcuni  individui  più  predisposti  allo  ner- 
vose alTezionl,un  mulamcnio  tale  che  assumesse  le 
sembianze  di  qualche  altra  più  nota  neurosi.  Que- 
sta nervosa  alTezionc  aiiziclie  successiva  , non  sa- 
rcbiic  die  una  nuova  forma  in  che  si  sarebbe  coii- 
rcrlita  la  febbre  inlormillenlc,  durante  sempre  la 
permanenza  della  sua  causa  spccinca.Quaiilunqua 
rarj  filili  persuadano  la  possibililà  di  qiicslo  feiio- 
meiio,  tiiltavia  per  accettarlo  bisognerebbe  che  la 
corteccia  peruviana  non  avesse  die  una  sola  azio- 
ne medicamentosa;  giacché  essendole  pur  propria 
l'clilcacia  antispasmodica,  o ncuro-tazica,  quando 
noi  fossimo  riuscili  con  essa  a combattere  una  di 
coleste  forme  di  neurosi  In  die  si  fosse  convertita 
la  febbre  ìntermilicnic,  resterebbe  sempre  il  dub- 
bio se  col  medesimo  farmaco  in  lanlodiè  abbiamo 
enmballulo  la  nuora  forma,  abbiamo  eziandio  neu- 
Iralizzalo  t'aziono  virulcola  del  miasma  da  noi  sup- 
posta ancor  permanente. 

A suscitare  nna  neurosi  essenziale successira  non 
è nemmeno  sempre  d'uopo  clic  la  idiopalia  nervo- 
sa sia  promossa  dal  pcrvcrlimcnto  che  seco  porla 
la  forma  islessa  febbrile;  polendo  coesistere  uno 
stalo  nervoso  di  complicazione  insieme  colla  feb- 
bre miasmatica  istcssa  anleccdcnlcmcnlc  prepara- 
la. Da  questa  specie  di  neurosi  associala,vinla  che 
sia  la  serie  di  narossi.smi  febbrili,  può  con  facililù 
suscitarsi  lo  sviluppo  di  una  neurosi  essenziale.  E 
ui  sarà  mestieri  onde  accertare  la  sua  csseiuialilà 
i ricondursi  colle  indagini  anamncsiidie  sino  a 
quelle  prime  cagioni  die  su.scilarouo  la  cousapula 
predisposizione  nertosa;e  di  là  dovrà  partire  quel- 
la caicnazione  di  fenomeni  die  giungerà  sino  al 
compiclo  sviluppo  della  neurosi  essenziale.  Saran- 
no qucsie  le  considerazioni  che  noi  dovmiiu  fare 
I per  distinguere  se  il  morbo  nervoso  successivo  ab- 
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bii  a risuardarei  csseniiale,  o sintomatico,  se  deb- 
ba porsi  in  couiicssioiic  con  la  malattia  principale, 
e con  lu  sua  cumplicasiooc  , se  debba  linalincnlc 
ritenersi  associato  alla  perniaiienxadclla  causa  spe- 
ciale e come  una  semplice  mulaiiune  di  forma  clic 
abbia  assunto  la  febbre  orvero  dalla  della  causa 
disciollo. 

Le  allerasioni  del  san^ue,c  massimameiilequel- 
la  che  diciamo  scplica  si  associano,  come  tedem- 
mo,  non  di  rado  alle  uoslrc  febbri.  Nè  sempre  rie- 
sce alla  corteccia  peruviana  di  vincere  insieme  e 
Io  sialo  febbrile  c la  discrasia  del  sangue.  Novella 
prova  è questa  che  grida  contro  la  pretesa  di  tslu; 
Ili,  elle  vorrebbero  ri|H>rro  l'essenia  delle  febbri 
niiasiiialiche  in  un  inquinamcnloprimilivo  di  cote- 
sto umore.  Trionfano  spesso  i cbinacci  della  feb; 
bre,  c le  cachessie  rimangono.  Ora  per  clfcllo  di 
queste  sogliono  insorgere  pcrvcriimcnti  nervosi 
considerabili  tanto  nel  sistema  gaiiglionarc  che  ne- 
gli altri  centri  scnsorjica  riconoscere  la  natura  sin- 
tomatica di  queste  forme  nervose  basta  talvolta  la 
sola  csisiciisa  dello  stalo  cacocliiniico  del  sangue, 
c della  nulriiioiiu  in  generale.  Oltre  a ciò  posson- 
si  chiamare  in  lyuta  due  altri  criterj  che  la  cspc- 
rìeusa  ha  comprovali  più  proprj  delle  neurosi  siii- 
tomatichc  per  alterata  crasi  del  sangue,  di  quello 
che  delle  altre  primitive  o csscnaiah.  Il  primo  è di 
non  aver  intervalli  prolungali  che  ne  dividono  gli 
accessi;  il  secondo  è quello  di  essere  esso  più 
spesso  accompagnale  da  stalo  doloriDco,o  spasmo- 
dia.  La  condiiione  parimenti  di  reumatosi,o  diflo- 
gosi  passala  allo  stalo  lento  noti  al  lutto  combattu- 
ta durante  la  cura  delle  febbri  istcsse,  c penetrata 
specialmente  nelle  membrane  encefaliche,  o spi- 
nali, 0 nei  tessuti  neuriicmalici,  può  farsi  cagione 
di  neurosi  sintomatica  con  varie  formo  apparenti 
dopo  cessale  le  febbri  istesscje  queste  condisioni 
presentano  assai  maggiore  dimcollù  nella  cura  clic 
non  forse  le  altre  superiormente  accennale,pcroc- 
chè  è dioici  le  che  si  mantcìigano  in  quella  condi- 
lionc  di  malattie  generali  che  loro  è propria,  tro- 
vandosi spesso  invece  associate  a produiione  di 
tessuti  nuovi  patologici,  o a vegetazioni,  0 a Irasu- 
danicnli  che  riuniscono  insieme  alla  causa  genera- 
le una  causa  meccanica  permanente  turbalrice  del- 
la innervazione. 

E si  può  ritenere  quale  condizione  intermedia 
tra  lu  alterazioni  generali  del  sangue,  ed  i vizi  or- 
ganici permancntqcuinc  causa  di  neurosi  ainloma- 
liche,  quella  dei  versamenti  che  si  cITutluana  o fra 
le  lamine  delle  membrane  cerebrali,  e dei  ventri- 
coli del  cervello  medesimo  , e nello  speco  vcrlc- 
brale.  E intanto  dissi  essere  questa  condizione  da 
considerarsi  come  intermcdiaria,pcrcliè  molle  vol- 
le agisce  olla  maniera  stessa  di  un  organo  vizialo 
che  perturbi  persola  azione  meccauica  qualche  in- 
signe diramaziune  uervosa,in  molle  altre  invece  è 
tuttavia  legata  a condizioui  correggibili  del  sangue 
islcsso. 

Su  la  neurosi  sintomatica,  qualunque  sia  la  sua 
forma,  non  dipende  da  alterala  crasi  del  sangue  , 
e dalle  altre  metamorfosi  che  questo  fluido  può 
subire  nel  corso  protratto  dello  febbri  islcsso  , il 
che  deve  acccrlarsi  per  una  diligente  perquisizio- 
ne delle  cause,  e de!  siulomi , è facile  allora  che 
sia  il  prodotto  di  viziale  membrane,  0 parenchimi, 
dei  quali  vizi  succedenti  alle  febbri  periodiche  , a- 
vremu  luogo  a parlare  nel  capitolo  avvciiirc.Inlan- 


to  basterà  qui  il  notare  come  le  emicranie  c le  o- 
lalgic,  riconoscono  talvolta  questa  causa  di  altera- 
zioni organiche  inamovibili.  E ad  una  terzana  per- 
niciosa catarrale  seguiva  sotto  i miei  occhi  una  la- 
ringite edematosa  alla  quale  associavasi  un'afiiiiia, 
cd  a questi  furti  spasmi  ricurreulide'oeriilariiigci. 
Ilei  pori  certe  aITcziuni  asmatiche  con  ciiGscma  pol- 
monare, affezinni  clic  presentano  spesso  una  deci- 
sa periodicità,  ho  veduto  essere  la  conseguenza  di 
vizj  0 ai  grossi  tronchi  cardiaci,o  al  cuore  medesimo. 
Lo  alterazioni  del  la  mucosa  dello  stomaco,  e innssi- 
mamciilc  rindurimento  del  tessuto  sollomucoso,  a 
seconda  dei  varj  punti  dovo  si  forma  è cagione  di 
cardialgie,  e di  autemcsic  che  iiicnUscoiio  una  na- 
tura essenziale  nervosa,  nel  mentre  clie  dipendono 
dai  vizi  istrumcntoli  indicali.liicoiilransi  parimenti 
varie  formo  d'islorisnii,  c di  ipocondtiasi  che  sono 
il  prodotto  lu  gli  uomini  dì  vizi  epatici, paiicrcalici, 
0 splenici;netlc  donne  anche  delle  stesse  parti  loro 
interne  genitali. Le  nefralgie  priidolle  o da  granula- 
ziuiie,  o da  iiiduriineiito,o  ranimolliracuti  dei  reni 
sono  pure  non  rare , e se  d’ora  innanzi  con  mag- 
gior diligenza  si  csainìneraniio  nei  cadaveri  qucsli 
organi,  il  di  cui  tessuto  può  raodilicarsi  moruosa- 
menle  in  tante  guise  finora  dall'anatomia  patologi- 
ca non  bene  deterniln  ale,  il  sisicnia  urinario  sarà 
per  oHerirnc  nuove  leslinioniaiizc  ai  clinici  ch'esso 
u impegnalo  nei  piò  furti  c travagliosi  lavori  depu- 
rativi nello  malattie  generali,  e massimamente  nel- 
le febbri,  e che  deve  per  eoiiscguenu  portare  con 
sé,  a preferenza  forse  di  altri  solidi  organici.lc  ve- 
sligia  di  un’  azione  laboriosa  e morbosamente  a 
lungo  continuala,  l cadaveri  liaimo  pure  insegnalo 
elio  le  clioree,  le  epilessie  siiiloinaliclie  delle  feb- 
bri periodiche  avevano  origine  da  lesioni  istrumen- 
tali  dei  corpi  piramidali  le  prime, del  mesocefalo  lo 
seconde,  c le  varie  lesioni  iiicoutrate  nel  cervellet- 
to e nello  spinai  midollo  hanno  disvelato  l'origine 
di  certe  paralisi, e di  certi  stati  convulsivi  e spasmo- 
dici, che  a di  lungo  avevano  rese  vane  le  molle 
maniere  di  farmachi  coulro  esse  adoperati.  Di  ma- 
nicracliè  il  sospetta  di  una  lesione  organica  come 
fonie  delle  neurosi  sinloinallche  sorge  sempre  con 
ragione, ogni  qual  vulla  che  coulro  alla  neu  rosi  cs- 
aeiuialc,  0 coulro  a quello  dipendenti  da  diatesi 
reumatiche,  flogisticlio,  o erpetiche  , o sifililiclic 
che  elleno  sicno,  si  procede  con  riinedli  appropria- 
li, ma  senza  che  le  coo|ierazìoni  simullanue  di  que- 
sti e della  natura  valgano  o troncarle. 

CAPITOLO  XIV. 

Diiu  ■zuTTii  isnciKiimi  soccassna  aiu  rziaai 
larzaiiiTTSiiTi. 

Le  deviazioni  che  induce  nel  sistema  osseo  il 
morbo  dello  rachilìsmo,  c l’essere  li  rachilide  dei 
fanciulli  dopo  lunghe  iiilcrmillcnli  soCTerte  di  assai 
piò  facile  sviluppo,  c il  notarsi  ne'luoghi  ove  que- 
sto febbri  abboiidauo  anche  la  racliilìdc  degli  adul- 
ti, no  conducono  a riguardare  >(uesto  vizio  di  os- 
sea conformazione  come  per  primo  tra  le  malattie 
islrumenlali  che  alle  febbri  inlermcllcnli  succedo- 
no. Nei  fanciulli  aggrediti  dalle  febbri  prima  della 
età  dei  sette  anni,  ove  pure  avanti  quest’epoca  niu- 
na  ombra  di  racliilìsmo  si  manifestasse  in  essi,  po- 
sta una  anteriore  predisposizione,  le  febbri  inlcr- 
miltcnli  rendundu  itrcgolare  il  periodo  fisiologico 
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della  deiiliiione,  c liirbancln  in  .litro  gnise  la  di- 
dislribuiionc  normale  del  fasfalo  calcare  nel  siste- 
ma osseo  medesimo,  sono  in  raij  casi  seguite  dal- 
lo sviluppo  del  rachitismo  infantile  ; e secondo  i 
hlli  da  altri  osservatisi  può  anche  credere  che  una 
età  più  tenera,  durante  persino  quella  dell'  allatta- 
mento, vada  soggetta  a febbri  periodiche  di  vario 
tipo,  essendovi  storie  di  nnarlane  comunicate  dal- 
le madri  ai  loro  neonali.  Le  quali  febbri  con  fari- 
lilà  attaccando  le  funiioni  intestinali  e mesenteri- 
che, ed  alterando  per  consegiienia  la  nulriiione  , 
cun  faciliU  degenerano  in  morbo  rachitico.  Nella 
parte  prima  di  questo  secondo  volume  gii  si  notò 
come  frequento  si  incontri  questo  morbo  ne'tuoghi 
palustri  dei  suolo  romano.  R quando  alla  rachitide 
degti  adulti,  benché  rara  ad  incontrarsi,  è pure  fra 
le  mie  osservaiioni  qualche  caso  rareollo  in  che  i 
deviamenti  della  spina,  e la  slessa  cifosi  paralitica 
con  altri  sintomi,  che  il  racliilismo  caralleriuano, 
ptirvcro  essere  la  eonsegnenia  di  febbri  per  varj 
anni  nelle  stagioni  d'estate  e d' autunno  ripelulest 
cun  pertinacia  o graveisa. 

L’aririlide  cranica,  o si  eonsidcri  come  fissata 
nella  sua  sede  particolare  nelle  estremili  lendino- 
se degli  atlacchi  dei  musenti,  o si  ronsideri  come 
forma  gottosa  con  depositi  di  u/ali  e fosfa  li  calcarei 
nelle  capsule  arllcolari,o  finalmente  voglia  ritener- 
si per  una  flogosi  lenta  con  eirnsione  suro. glutino- 
sa nelle  medesime  capsule  costituente  gli  idiirlri, 
ella  i una  malattia  che  succede  anch'essa  alle  feb- 
bri. Le  più  lievi  cagioni,  ove  una  predisposizione 
giù  esista  alla  reunialosi,  possono  alterare  i pro- 
cessi critici  di  questa,  ed  cffellnare  la  relrnpnlsio- 
ne  di  quelle  materie  disassimilalc  le  quali  doveva- 
no 0 per  urine  o per  sudori  eliminarsi,  o deporic 
nei  luoghi  indicali.  Talora  lo  stesso  pervertimentn 
morboso  che  in  altre  età,  e massimamente  nell'clà 
infantile,  produrrebbe  o la  scrofola,  o la  rachitide, 
può,  a parer  mio,  nella  età  adulta  promossa  da 
lunghe  febbri  produrre  la  forma  gottosa  o artriti- 
ca, imperocché  tutte  queste  affeiioni  riconoscono 
per  principio  le  sproporzioni,  i deviamenti  o i de- 
positi del  fosfato  calcareo.  Ostinatissime  a modlfl- 
earsi  sotto  l'azione  dei  rìmedj  le  artritidi  croniclie 
di  che  noi  favelliamo,  non  conducono  ad  una  pro- 
gnosi favorevole  se  non  che  quando  restano  tutta- 
via subordinale  in  qualche  parte  alla  permanente 
azione  del  miasma;  polendosi  per  questo  operare 
delle  recidive,  sono  ai  parossismi  delle  quali  si  so- 
no qualche  volta  queste  stasi  locali  risolute;  come 
per  lo  contrario  si  sono  vedute  egualmente  scom- 
parire, quando  per  essere  ancora  comparse  nella 
indicata  connessione,  fugando  coi  chinacei  la  feb- 
bre si  sono  discinlie  anche  coleste  aririlidi  inci- 
pienti. flesesi  però  solitarie,  o rcndonsi  affatto  in- 
curabili, ovvero  non  subiscono  che  modillcazioni 
lievi  sotto  un  lungo  e paziente  regime  risolutivo. 

Dalle  ossa  alte  capsule  sinoviali,  da  queste  alle 
vagine  lendinose  e aponevrotichc  seguendo  il  si- 
stema fibroso  siamo  condotti  su  i tessuti  formanti 
l'apparalo  vascolare  sanguigno,  ed  in  questo  puro 
i deviamenti  della  materia  litica  opcransi  spesso 
con  depositi  nelle  membrane  arteriose,  e nelle  val- 
vole cardiache  costituenti  vizi  precordiali  con  va- 
rie forme  c gravi  sintomi.  E se  si  consideri  come  il 
sistema  vascolare  si  trovi  sempre  in  azione  morbo- 
sa duranti  le  febbri,a  preferenza  forse  secondo  l'or- 
dinario modo  d'intendere  degli  altri  siatemi  lutti , 


parrebbe  che  sopra  lui  quasi  esclusivamente  doves- 
sero cadere  la  maggior  parte  delle  organiche  affe- 
zioni successive  alle  febbri fstessc.  Tanto  é vcropc- 
rò  che  il  sistema  vascolare  nelle  febbri  intermillcnli 
non  prende  che  una  parte  di  quella  azione  reflessa 
che  principalmente  spelta  ai  centri  nervosi , che 
messi  a fronte  i vizi  organici  del  cuore  derivanti 
dalle  sinoche  e dai  reumatismi  acuti  con  quelli  elio 
si  osservano  succedere  alle  intermillenli, questi  ul- 
timi sono  di  gran  lunga  minori  dei  primi  ; e se  si 
vuole  istituire  del  pan  un  paragone  fra  le  qualità 
dei  vizi  cardiaci  successivi  alleune  e alle  altre  feb- 
bri , si  troverà  che  le  ipertrofie , i rcslriiigimenli 
ventricolari , valvolari  e auriculari , le  concrezioni 
polipiformi,  le  croniche  endocarditi  sono  più  pro- 
prie delle  sinoche;quando  invece  alle  intermillenli 
succedono  più  facilmente  i rammollimenti,  lo  atro- 
fie con  dilatazione  , e le  atonie  n insuflicienze  val- 
volari.Ciò  però  pare  che  si  verifichi  prefcribilmcn- 
Ic  nel  sistema  arlerioso;giacché  nel  venoso  più  va- 
riate sembrano  le  alterazioni  che  si  presenlano,lra 
le  quali  forse  non  ancora  avvertila  dai  pratici  iono- 
Icrò  la  flebile  crurale  degli  nomini.  Malattia  é que- 
sta da  me  osservala , o in  conscguensa  di  gravi  o- 
struzioni  dei  visceri  del  basso-vcnire.od  anche  ac- 
compagnala coU'ascilc,  quando  specialmente  abbia 
a lungo  cmilinuatn  a manienere  compresse  te  di- 
ramazioni venose  iliache.  Egli  é facile  scambiare 
questa  affezione  con  le  nevralgie  fcmoro-poplitee, 
e con  le  ischiadì.  Ma  un  diligente  esame  del  corso 
delle  vene  c della  fermorale,  o alla  sua  sortila  dal 
lignmcnlo  del  Poiiparzin.o  liingnii  suo  corso  dalla 
parte  interna  della  rnsci.i,  la  sua  durezza  e tensio- 
ne, il  suo  dolore,  l'edema  elastico  che  la  circonda, 
ne  faranno  discuoprìrc  la  particolare  affezione  ve- 
nosa. Alle  difllcollà  però  che  si  incontrano  nella 
diagnosi  di  questa  non  comune  flebite  , contribui- 
sce il  potersi  incontrare  con  l'edemazla  anassarlica 
deH'arlo.c  quindi  con  la  impossibilità  di  poter  pra- 
ticare l’esplorazione  lungo  il  tronco  venoso  ; può 
incontrarsi  cu.sl,  o senza  odemazla  considerevole, o 
questa  essere  anche  compressibile  piultosloché  e- 
lastica  ; può  finalmente  cs.scre  anclie  congiunta  In 
ualche  caso  alla  medesima  ischiade.  Ove  questi 
ubbj  sieii  sorti  con  qualche  fondamento  durante 
la  vita  , il  cadavere  non  lasccrà  probabilmente  di 
confermare  la  possibile  esistenza  di  quesl^flebile 
con  Ingrnssameuli  delle  membrane  vascmari , e 
con  filamenti  librinosi  polipiformi  aderenti  alla 
membrana  interna  del  vase  medesimo.  Ella  é però 
qiiosta  flebile  diversa  dalle  flebiti  ordinarie  acute 
cui  seguono  per  lo  più  sintomi  lifoidei,e  diversa  al- 
tresì dalla  flebile  crurale  dello  puerpere,o  pUeg- 
mnaùt  olòa  dotens  della  quale  è proprio  un  corso 
acuto,  e quasi  sempre  febbrile;  laddove  questa  fle- 
bite di  che  noi  parliamo  ha  un  carallcre  lento  e 
cronico  senza  esili  suppurativi,  e senza, almeno  nei 
casi  da  me  notati,  eccitare  la  febbre. 

Nel  sezionare  cadaveri  di  donne  spente  dallefeb- 
bri  gravi  inicrmillenti  ho  dovuto  meravigliarmi  della 
frequenza  delle  organiche  alterazioni  che  ho  in  que- 
sto incontrale  nelrapparalo  genitale  interno.  L'  u- 
lero  , le  sue  appendici  hanno  mostralo  spesse  , e 
gravi  alleraziom.  Né  sempre  queste  erano  riferibili 
a vizj  della  membrana  peritoneale  che  delle  parli 
ricuopre,  ma  i tumori  di  varie  specie,  le  cisti  linfa- 
tiche, gli  indurimenti,  e nell'  utero  e nelle  tube,  o 
nelle  ovaje , appartenevano  assolutamente  a qoe- 
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stu  parli  mcdosimc.  Volendami  renderò  ragione 
dello  rrcnucniQ  di  silTaUì  vili  islrumcntoli , io  po- 
leva  risalire  a quelli  sconcerti  nelle  mcsiruazioni 
cui  vanno  assai  faci Imcnlc soggette  le  femmine  abi- 
tatrici di  luoghi  palustri,  o ^là  per  lungo  lempo  in 
preda  di  febbri  itUcrmiUCDli;  ma  oltre  a questa  ra- 
gione altra  io  ne  rinveniva , a parer  mio,  più  plau- 
sibile da  riferirsi  cioè  alla  azione  diretta  del  mìas- 
niii  sul  cordone  spinale,  d'onde  i plessi  spermatici 
e ipogastrici  partendo , deve  del  pari  discendere 
quella  pervertita  innervazione  dell'  opparaio  geni- 
tale interno  clic  può  farsi  camon  prima  degli  scon- 
certi si  spesso  reperibili  nclr  apparato  medesimo. 
Fra  le  autopsie  di  donne  rimaste  vittima  dello  feb- 
bri romanesche  , io  potrei  dimostrare  che  una  sola 
quinta  parte  si  è mostrala  esente  da  vitj  organici 
nell*  ulcro , o nelle  sue  adiacenze,  esposi  le  duo 
mentovate  ragioni  che  possono  render  conto  della 
frequenza  di  questo  fenomcno;ma  non  escludo  che 
altre  molte  non  vi  possano  aver  parte, e come  follo 
«legno  di  ulteriori  considerazioni  lo  raccomando 
alla  invcsligazìono  dei  pratici  ; imperocché  lo  spo- 
polamento che  avviene,  a grado  a grado  nelle  re- 
gioni impaludale,  e di  roararia,  sembrerebbe  per- 
tanto non  soiaimmlc  dovuto  alle  vittime  della  ende- 
mia , qoanto  altresì  ad  una  calamitosa  slerililò  che 
si  imprima  negli  organi  della  donna  destinali  alla 
riproduzione. 

Di  qui  passando  alle  oslrtizìoni  dei  visceri  addo- 
minali avanti  di  parlare  di  quelle  volgarmente  note 
conieappartcnculi  al  fegato  calla  milza,  premette- 
remo  alcune  considerazioni  ed  avvertenze  su  I vizi 
del  pancreas.  L'anatomia  patologica  ha  fallo  anche 
in  questi  ultimi  tempi  poclic  conquiste  sulle  altera- 
zioni  morbose  di  questo  viscere, ed  ò rimasta  quasi 
allo  stesso  grado  clic  era  ai  tempi  dei  Morgagni. I.a 
stessa  fortuna  è toccala  olla  patologia  speciale , la 
quale  è pure  rimasta  assai  indietro  nell' indicarci 
nnel  segni, che  oltre  ni  giò  notali  dagli  oiitìclii pra- 
tici, potessero  meglio  iliuslrare  la  diagnosi  di  que- 
ste malnllic.  Quìinli  lo  enumerare  quelle  alterazio- 
ni nelle  riuali  anche  noi  ci  siamo  iiicoulrall  non  a- 
riempirà  forse  ai  bisogni  della  scienza  in  questo  ar- 
gnmenlo , ma  varrà  sempre  di  conferma  o auanlo 
avevano  già  i classici  osservatori  avvertito.  Il  non 
essere  i vizi  del  panercas  frequenti  come  morbi  suc- 
ccssivMelIc  febbri  periodiche,  mostra  come  ad  o- 
gni  pn^  dirci  quasi  vacilli  la  ipotesi  dì  coloro, che 
vorrelibcro  la  essenza  di  delle  febbri  consistere  in 
alterali  processi  assimilativi,  peroccliò  se  è si  gran- 
de la  influenza  rho  su  i delti  processi  ha  cotesto  vi- 
scere , giaecliò  i suoi  indurimenti  parziali  portano 
dì  necessità  alia  alrolia,  noi  dovremmo  avere  ben 
più  spesso  i vizi  del  pancreas  siiecessivi  alle  febbri 
iiilcriniitenli.  Che  se  del  pòri  reggesse  la  opinione 
di  altri  che  la  maggior  parte  di  questi  vizi  fossero 
sempre  riducibili  ad  ima  lenta  pancreatite,  oltre  al 
dovere  essere  più  freriticnic  questa  affezione  con- 
siderala come  effetto  di  uno  stato  rongeslivo  dal 
lato  del  sangue,  si  dovrebbero  poi  siffalle  pancrea- 
titi annunciare  in  un  modo  assai  mono  oscuro, che 
non  è ordinariamente  proprio  delle  maialile  pan- 
creatiche. I vizj  che  si  im'onirano  nel  pancreas  co- 
me successivi  delle  febbri  periodiche  jiossono  ave- 
re lulvulia,  non  nego , una  origine  dalla  p4!rrcrlita 

(I)  Rircr.Pal.  Pratiche  snltc  malal.  del  ba«is>i  venire 
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I nutrizione  del  viscere  isteaso, e quindi  il  riguardarle 
I talvolta  come  effetti  di  lente  flogosi  non  sembrami 
crrore;ma  varie  altre  degenerazioni  cui  il  paucrcos 
va  soggetto  come  i suoi  rammollinicnli,  ed  i depo- 
siti che  in  esso  si  inconlrono  di  materie  tubercolo- 
se, la  sua  conversione  sicatomatosa  , la  degenera- 
sionc  lardacea  di  alcuni  punti  di  esso,  come  a me 
è avvenuto  di  osservare  in  un  caso  io  che  la  stessa 
degenerazione  invadeva  pur  anco  i reni,  e ta  vesci- 
ca urinaria,  la  sua  atrofla,  certamente  che  non  pos- 
sono ridursi  ad  una  generale  paiicrcatitc.L'Haiics, 
uno  dei  più  accreditali  odierni  scrittori  sulle  malat- 
tìe del  pancreas  prclcndcrobbe  che  e per  i sintomi 
e per  le  osservazioni  necroscopiche , la  maggior 
parte  di  dette  affezioni  dovessero  riguardarsi  come 
pancreatiti.  Intanto  però  egli  confessa  : t*.  Che 
questa  sua  pretesa  pancrcalile  non  è mai  primitiva, 
ma  avviene  sempre  per  un  processo  metastatico. 
2**.  Che  II  suo  corso  non  è mai  acuto  , ma  sempre 
subdolo  e lento.  S^.  Che  la  febbre  non  si  associa  a 
ucsia  malattia  se  non  die  verso  la  Gne  del  secon- 
0 periodo  dì  essa  , che  è quanto  dire  poco  tcm|>o 

firlma  della  morte  . avendo  sempre  il  carattere  di 
ebbre  elica.  4^.  Clic  la  suppurazione  è mollo  di 
rado  r esito  di  questa  flogosi.  5^.  Filialmente  cho 
per  sua  stessa  confessione  nè  il  dolore  ottuso  alla 
regione  del  pancreas  Icndenle  più  verso  la  destra, 
e vicino  alla  colaima  spinale , uè  II  vomito  , nè  la 
diarrea  scro-mucosa  sono  fenomeni  costanti.  6^. 
Che  quei  sintomi  che  egli  stesso  riguarda  come  co- 
stanti, quali  sono  la  profusa  salivazione,  ta  febbre 
elica  e il  marasmo  consecutivo  indicano  tuli'  altro 
fuori  che  una  inflamroazione.  B meno  concludente 
è altresì  lo  sfoao  che  egli  fu  per  assicurare  la  dia- 
gnosi della  sua  pretesa  paiicrealitc  al  primo  perìo- 
do dopo  aver  dichiaralo , che  « esplorando  cster- 
t namcnle  la  regione  cpato-ventricolaro  nulla  si 
a sente  che  possa  condurci  a rilevare  uii'altcrazio- 
« ne  nel  viscere  esaminato  (1;  v.  Imperocché  U 
consiglio  che  egli  dà  di  fare  inclinare  I'  ammalato 
coi  tronco  nirovanli  per  assicurarsi  se  esso  si  lagni 
di  un  peso  che  preme  ed  aggrava  lo  stomaco, è un 
segno  assai  fallace  , e che  nulla  poi  direbbe  in  fa- 
vore della  sua  pretesa  flogosi.  Concludiamo  per- 
tanto , che  risulta  dalle  nostre  osservazioni , e da 
quelle  d'altrui,  essere  fino  ad  ora  la  diagnosi  dello 
affezioni  dei  pancreas  unicamente  appoggiala  al 
profluvio  salivare  , alla  forma  di  ipocoiidrìusì  clic 
spesso  le  si  associa,  e questi  segni  certameiile  non 
valgono  per  carallcrizz.irc  la  discoperta  o localizza- 
ta affezione  come  una  flogosi, sia  acuta  o Icula.Scb- 
bime  apli  indicali  segni, stando  priucipalmentc  an- 
che noi , ci  sia  avvenuto  di  potere  stabilire  prima 
della  morte  la  esistenza  di  un  vizio  nel  pancreas  , 
nonostante  il  cadavere  faa  dato  in  alcuni  incontri 
una  solenne  mentila  alla  nostra  diagnosi;  come  ci 
è avveriulo  dì  trovare  insigni  alterazioni  in  cotesto 
viscere  MMiza  la  presenza  di  delti  siiiloini.il  più  Tre- 
qiiontc  moda  di  ullcrazìoiic  però  , clic  si  iiicoiilri 
successivo  alle  iiitcrmitlcnli , è quello  delle  iper- 
trofie  di  queste  viscere,  delle  aderenze  coi  visceri 
circonvicini , e della  sua  degcncruzlone  in  mussa 
puiiiicea  0 sleuloiniilosa  , od  nuche , siccome  diso- 
pra nvvcrlivu,lardncoa.  Lh  rude  assai  mi  è avvemi- 
lo  d'incontrare  una  non  equivoca  suppurazione  in 
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csMVy  come  pure  non  ho  osRervatioiii  riguardatili  la 
sua  Qlrofla.  Bilurnaiido  sulla  diagnosi  «Ti  quesfo  al- 
rptioiii  trovo  Ditprmahilc, porche  <ln  mo  vcnlicala, 
la  divisione  clic  fa  il  siiìloduto  Jlarles  della  lisi 
pancroalica  in  due  varicià.La  prima,  clic  accompa- 
gna la  profusa  secrezione  salivare , induce  nel  vi- 
scere una  specie  d^ingrossanicnto  spugnoso,  e pii6 
degenerare  in  rainmollimcnlo  e iu  alrolia.  (ìià  il 
Morgagni , il  Blancard  e Slolt  avevano  falle  le  mc^ 
desimc  osservazioni.  L'allra  varietà  della  così  delta 
lisi  pancreatica  può  derivare  da  assorbimento  del 
degeneralo  umore  raccoltosi  nella  ghiandola  vizia- 
ta,e da  questo  può  pur  seguire  una  febbre  la  quale 
ennduco  al  marasmo  e alla  labe.  Sia  lulloebò  que- 
ale  varietà  si  verifìcliiiio  durante  hi  vita  nelle  afTc- 
xioni  croniche  del  pancreas  successive  allo  intcr- 
miUciiti,  nessuna  connessione  poi  hanno  colle  dn 
Terse  specie  di  alterazioni  ^ui  accennale  clieincon- 
fransi  nei  cadaveri.  Gì  troviamo  adunque  nella  me* 
desima  8tcrililà,c  nello  stesse  lacune  in  che  erava- 
mo avanti  gli  sludj  ullimi  dcirilarles  su  questa  ma- 
tatlia:  se  non  che  per  seguire  le  Icorie  dominanti 
egli  iion  ovrebbe  fallo  che  riempirle  di  qualche  er- 
rore patologico.  £ lanto  più  è deptorobilc  lo  stato 
della  patologia  su  i morbi  di  colai  viscere  in  quan* 
tochè  0 isolali , o successivi  alle  inlcrmìUcnti  pre- 
sentano sempre  insormontabili  diBlcoIlà  nel  tratta- 
oionlo  curativo. 

Il  Uorsicri  è slato  uno  dei  primi  ad  osservare  clic 
i visceri  del  basso  ventre,  fegato  e milza,  presi  da 
quei  visj  chcsoglioiisi  volgurincntcappellarcoslru- 
xioni,  sotto  rinnueiiza  dei  parossismi  febbrili, e dei 
diversi  sladj  loro  inlumescuni  el  detumescunt.  K 
tale  deinmcfiizione,  o intumescenza,  è propria  del 
tessuto  iibro-cclluluso  dei  visceri  mentovati.  Sem- 
bra pertanto  che  a voler  intendere  il  diverso  modo 
di  esistere  delle  così  delle  ostruzioni  epatiche  , o 
splcniche,  si  convenga  incominciare  le  ricerche  da 
questo  stato  di  eretismo  cui  vanno  soggetti  i tessuti 
jndicBlk  e sembro  del  pari  che  da  pervertila  inner- 
vazione possa  dipendere  coicsta  tumefazione  che 
nccompagria  negli  accessi  lo  febbri  periodiche. 
Desso  non  esprimerebbe  se  non  che  una  espansio- 
ne fìhrosa  promossa  dalla  reazione  ganglionarc  ac- 
cresciuta sotto  quella  della  azion  renessa  .«opinale  , 
origino  primaria  del  parossismo.  Non  sono  le  sole 
iulcrmiltenti  che  offrono  questi  turgori  epatici  o 
spicnìci  sotto  la  violenza  di  una  csacerbaziunc  feb- 
brile. nè  mia  sola  volta  è a me  accaduto  in  tuli' al- 
tre maiallic , fuorché  nello  periodiche  , di  irovaro 
turgidi  alla  sera  o il  fegato , o la  milza  io  maniera 
da  simulare  un  infarcimento  stabile  in  questi  visce- 
ri,e alla  mattina  seguente  trovare  lutto  scomparso. 
E sembra  altresì  che  quelli  non  rari  inganni  a cui 
andiamo  soggeliì  rispetto  a tali  ostruzioni,  o giudi- 
cate non  esistenti  o esìstenti  durante  la  vita;  ostru- 
zioni che  poi  ci  si  presentano  nel  cadavere , o che 
nel  cadavere  non  incontriamo,  dipendano  da  que- 
gli ultimi  sforzi  che  la  reazione  ganglionarc  esegui- 
sco talvolta  negli  estremi  giorni  della  vita  , come 
pure  queslu  fenomeno  può  aver  luogo  per  sbilanci 
idraulici  nel  corso  del  sangue  venoso  nello  oro  c- 
stremo  della  atonia  degli  agonizzanti. 

Ella  è la  congosUone  adunqne  un  allro  movente 
delle  ostruzioni  abdominali.E  quando  l'accresciuto 
volume  della  milza  o del  fegato  dipendo  da  cmoi- 

(t)  Duneru  de  fehr.  inlermit.  Sfct.  117. 
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desi,  vuoisi  intendere  il  fenomeno, riguardo  alle  iii- 
niicnzQ  che  può  avere  sul  viscere,  in  due  maniere: 
l''.  Come  modiftcalorc  dei  processi  nutritivi  di  tali 
tessuti, e late  per  conseguenza  da  indimi  una  lenta 
innarnmazioiic.  2'^.  Come  agonie  meceaiiico  che  di- 
strugge per  dislcnsÌMnc  una  coerenza  moiccolarc 
già  indebolita. Gol  primo  cffrllo  si  produrranno  con 
faeililà  quelle  organiche  degenerazioni  che  si  ma- 
nifestano 0 per  ascessi  epatici , o per  indurimenti , 
e bianchi  e rossi  e gialli,  o per  scirri, o per  tumori 
dì  varie  specie.  Col  secondo,  che  diremmo  ciimi- 
desi  passiva,  si  produrrà  il  rammollimcnio  ptilrila- 
gìnoso,  nel  quale  e il  fegato  e più  facilmente  la 
milza  si  convertono  in  uno  polliglia  simile  alla  fec- 
cia di  vino.  So  a questi  modi  diversi  con  che  la  o- 
struzionc  esìste  si  uniscono  poi  gli  allri  già  accen- 
nali delta  idroemosi  epalica,c  sptcnica,  noi  avremo 
quattro  diverse  nature  dei  così  (letti  infurciinenli  o 
ostruzioni  nbdomiiiali,che  snglionsi  osservare  o co- 
me compagne,  0 come  successive  alle  intcrmiUenti 
miasmatiche  1*^.  Turgore,  o eretismo.  2'*.  EmoidcsI 
attiva  e sue  produzioni.  3".  Kmoidesi  passivo  e suo 
conseguenze.  4^.  Idroemosi  epalicB,  o sptenicn.  E 
le  relazioni  in  che  stanno  questi  infarcimenti  con 
il  fumile  febbrile  costituiscono  il  primo  studio  che 
deve  fare  il  clinico  onde  trattarli  convcnienlcmenlc. 
Imperocché  o sono  esse  lutlora  col  medesimo  fo- 
mite cotlegale  , o per  la  loro  durata  , e le  conse- 
guenze clic  hanno  ìmpro:<sc  stabilmente  nel  tessuti 
ne  le  hanno  rese  ol  tulio  indipendenti.  Esìstono 
collegato  al  fumile  febbrile  quando  presentano  la 
natura  di  semplice  eretismo  ; il  quale  non  bisogna 
confuiuh^rc , come  tanti  faimu.con  la  ipcrirofìa 
della  milza,  perocché  ijnesta  è il  più  delle  volle  i- 
solata  e indipendente,  dal  perturbamento  febbri- 
le. In  prova  della  grande  cspan.sione  alla  quale  sot- 
to violente  azioni  organiche  può  giungere  la  mil- 
za, si  citano, e dall’Andral  e dal  Cruvcilhier,  gli  av- 
venimenti di  rottura  di  milza  nei  cavalli  da  tiro  do- 
po esercizi  tunghicroix'ili.Dcesì  del  pari  dislìnguc- 
ro  questo  ingrossamento  di  volume,  compagno  del- 
l'espansione fìbrosa,  dall'altro  che  può  egualmente 
cfTcUuarsi  sotto  il  movimento  opposlo,  ossia  sotto 
la  prolungala  conlrazìmie.  Il  quale  ultimo  fenome- 
no è in  lai  caso  rdfetlo  d'una  accresciuta  quantità 
di  sangue  accorsa  nel  viscere  per  la  forza  dei  pro- 
lungali moti  centripeti.  Quindi  è che  quest*  ultima 
maniera  d' ingrossamento  è I'  anello  principale  di 
(iella  catena  di  fenomeni, che  dulia  presenza  della 
ussione  sanguigna  in  modo  acuto  e cronico  può 
nel  detto  viscere  cfTcltuarsi.  Quindi  è del  pari  elio 
presso  alcuni  osservatori  si  nota  avvenuta  la  doloro- 
sa tumefazione  della  milza  durante  lo  stadio  del 
freddo,  e dissiparsi  in  quello  del  caldo  febbrile  : 
accresciutosi  notabilmente  il  volume  del  dello  vi- 
scere in  alcuni  animali  nel  mentre  clic  Icnevansi 
aoiloposii  ad  esperienze  dolorose.  Ma  qiie.stu  iii- 
grossamenlo  non  è da  confondersi  con  F altro  che 
noi  diciamo  per  eretismo  , con  quello  insomma  di 
che  ha  detto  il  Rorsicri  : a lienns  proegrandes  qui 
d in  acccssionihus  enormilcr  inlumcsccbanl,  delii- 
c mescebant  vero  non  parumflnila  accessione  (1)». 
E mostrano  pocacogiiizionc  degli  elementi  costitu- 
tivi delle  aITczioni  splcniche  compagne  delle  febbri 
intcrmiUenti  lutti  coloro,  i quali  confondono  ìnsie- 
mo  i due  avvisali  ingrossamenti  di  un  (al  visccro;c 
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peggio  ancora  quelli  clic  liconfomlonocon  le  ipcr- 
irolic. 

UimcUendori  sulla  congoslione  come  morente 
della  ostruzione  spienica,  6 un  fai  lo  che  le  qtiarlu- 
iic  lo  quali  hnmio  più  lungo  lo  stadio  del  Kcddo 
Tanno  più  spesso  accompagnale  e seguile  *l.i  ostru- 
Tie:  clic  le  subconliiiue  le  prcscninao  assai  di  rado: 
clic  le  mulaltic  febbrili,  spcciatinenlo  dove  vi  ba 
costante  infiltrazione  capillare  cutanea  , come  gli 
esantemi,  non  hanno  e non  lasciano  ostruzioni.  Vi 
ita  adunque  manircstnnicnlc  redussn  di  sangue  a 
questi  visceri  duranti  le  contrazioni  spasmodiche 
del  periodo  del  freddo  degli  accessi  febbrili. Come 
pure  vi  ha  inanifeslamcnie  eretismo,  o espansione 
nei  periodi  del  caldo;  espansione  che  non  rapprC' 
senta,  siccome  si  disse,  che  una  reazione  ganglio- 
Tiare.  L’etcmeulo  idraulico  che  promuove  Fa  prima 
non  va  confuso  cnirelemcnto  nervoso  clic  è cagio- 
no delia  seconda.  E l'una  o rallra  però  possono 
mantenersi  eguali  per  un  certo  tempo  cogli  acces- 
si febbrili  in  maniera , che  terminando  quelli  o 
spontaneamente,  o per  aite,  si  dissipino  anche  le 
splcnosi  associate.  In  minor  grado,  ma  pur  tutta- 
via possibilmente  legala  colla  malattia  primitiva, 
è pure  la  oslruiionc  clic  noi  diciamo  per  idroemo- 
si  ; avTOgnachò  V azione  tonica  della  china  suole 
talvolta  trionfare  anche  di  questa.  Tutte  le  altre 
alterazioni  però  di  i}ucslo  tessuto,  rimembrale  di 
sopra^  alle  quali  possonsi  aggiungere  la  mclanosi 
spicnica,  le  varie  scirresccnzc  , e gl'  indurimenti 
perfino  della  sua  tunica  peritoneale  sotto  forma 
cartilaginea  od  ossea,  si  rendono  allatto  indipen- 
denti dalle  condizioni  generali  morbose, e cosiilni- 
iicoiio  malattie  islrumcnlali  il  più  spesso  non  su- 
i^ceuibiti  di  verun  trallamentocuraliio.  E prima  di 
alibandonarc  questo  argomento  delle  ostruzioni, 
mi  è pur  mestieri  chiarire  per  i falli  dn  me  osser- 
vati nnnlclic  altro  punto  di  patologìa  che  le  riguar- 
da. li  rammollimento  pulrìlnginoso  , per  esempio, 
di  questo  viscere,  ò talora  confuso  presso  gli  auto- 
ri con  quel  rammollinìcnto  di  color  pretto  sangui- 
gno venoso  cho  si  incontra  nello  stalo  di  idrocinosi 
prolungata,  o con  quella  feccia  che  lalura  presen- 
ta il  sacco  splenico  rammollito  in  cho  vi  ha  mesco- 
lanza di  pus  e di  sangue  degenerato  e corrotto. 
QuesCullimo  carattere  indica  precedente  (logos! , 
laddove  l'altro  non  deriverebbe  clic  dn  chnclicssia, 
0 da  metamorfosi  sierosa  di  una  reumatica  dialesi.Al- 
lorcliò  invece  la  materia  molle  contenuta  nella  mil- 
za somiglia  al  catrame  liquido,  e costituisce  la  mc- 
lanosi  spicnica,  questa  specie  di  rammollimento 
indica  una  grave  alterazione  subita  dal  sangue  ve- 
noso; cno'varj  casi  in  che  ionio  inconlmla  cono 
successiva  alle  intcrmìllouti  ò stala  sempre  o con- 
giunta a diatesi  scorbutica,  onero  a grave  altera- 
zione nclPapparato  biliare;  avendo  incontralo  que- 
sto sangue  picco  contenere  alcuna  parte  di  bile,  e 
rassomigliare  pcrfcttameDlc  a quella  bile  degene- 
rala e nera  che  talvolta  si  presenta  nella  cistifel- 
lea. Ebbene,  dirò  da  ultimo,  assai  spesso  io  abbia 
incontralo  le  diverse  maniere  di  alterazioni  Gn  qui 
ommcialc  si  nel  fegato  che  nella  milza,  come  suc- 
cessive delle  inlcrmiltcnli  paludose,  non  mi  è mai 
avvenuto  di  notare  la  cosi  detta  rollurn  della  mil- 
za, che  altri  vorrebbero  come  non  raro  od  avveni- 
re. K nulla  mai  di  simile  ho  osservalo  che  potesse 
confermare  quanto  il  Cnivellhicr  pretende  di  aver 
notato , come  comprovante  la  possibililù  di  una 
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apoplessia  della  milza. K parmi  che  i depositi  apo- 
plettici di  vario  dimensioni,  che  egli  dico  di  aver 
osservalo  in  questo  parcnuliìina,  ed  uneho  le  cica- 
trici dei  focolari  emorragici,  e le  cisti  fibrose  die 
egli  aggiunge  di  avere  incontrale,  nitro  non  siciio 
die  d<>gencrazioni  del  tessuto  edlulo-flbroso  cic- 
mcnlaro,  n semplici  ulleraziuiii  di  un  sangue  ivi 
stagnante-  Nò  basta  per  ammettere  colcsta  apoples- 
sia della  milza  il  notare,  come  egli  fa,  che  in  indi- 
vidui afTeili  dn  febbri,  il  parcnchiiii:i  presentava  in 
uno  0 più  punii  del  sangue  scuro  in  maggioro  o 
minoro  quantità,  l/osservazionc  infine,  o accenna 
a un  rnmmulliincnto  o può  per  conseguenza  ridur- 
si sotto  a questa  alterazione,  o accenna  ad  ima  a- 
poplcssia,  e la  soinigiiniiza  tra  i rcnunicnì  che  av- 
vengono per  emorragia  nel  cervello,  e quelli  che 
avvenir  possono  per  congeslione  netta  milza  , non 
regge  atta  costigatezzo  delia  osscrvaziouc  anato- 
mica. 

Grinfarcimcnlì  dei  ganglj  del  mesenterio  feraci 
di  febbri  etiche  consecutive:  i tumori  cmorruidarj 
associali,  o conseguenze  di  infarcimcntt  epatici:  le 
ipcrlroQo  del  retto  con  ulceri  profonde  e disscnle- 
rio  croniche  concomitanti,  sono  puro  osservabili 
come  conseguenzedi  lunglie  febbn  pcriodichcsop- 
porlale.  Tra  le  quali  ultime  afTczioni,  una  delle  piCi 
dilBciii  a riconoscersi  ed  a Iraltarsi.èappunto  quel- 
la dei  tumori  cmorroidarj.  Ilo  veduto  la  esistenza 
tli  rpicslì  tumori  mentire  malallic  organiche  le  più 
gravi.  Aifacciar.Ht  con  vumili  ostiiiali,e  violente  car- 
dialgie da  simulare  vizi  ni  piloro  o al  pancreas:  prc- 
seniaro  hmomeni  i più  violenti  di  spasmo  esofageo 
e di  disfagia:  essere  accompagnali  da  timpaniti  in- 
stabili, da  stitichezze  straordinarie,  da  marasmi  e 
da  febbri  consuntive,  e tenere  per  conseguenza  i 
clinici  in  mille  diagnostiche  incertezze.  Nè  è raro 
il  caso  di  vedere  <|ucsli  fenomeni  succedersi  con 
un  certo  periodo  appunto  per  la  natura  crcllilo  dei 
predetti  tumori. bua  guida  alla  diagnosi  di  essi  può 
essere  reta  dell'individuo,  fra  i 30  e i iO anni;  f'a- 
ver  sutTerto  innanzi  malalliccpalicho  e flusso  emor- 
roidale, ii  quale  da  qiialdic  tempo  sia  rimasto  sop- 
presso. ha  ratale  terminazione  di  sifTuUi  tumori  ù 
annunciala  per  lo  più  da  cmalcniesi,  oda  flusso, u 
einorraeia  intestinale  come  nel  melena,  e il  cada- 
vere indica  in  questi  casi  che  in  un  tumore  emnr- 
roìdario  esisteva  rinavvertila  orguuica  cagione  del- 
la prelciformc  inatallia. 

CAIMTOI.O  XV. 

DI  ALCIKE  lUPRTIUISi;  DKt.U  PXLUCR4  ; E DI  ITA  PARTI- 

COUK  CACHESSIA  PIUIUOTTA  DALl.'  ISO  PIOTTUTTO  DEI 

CHITACEI. 

Le  impetigini  che  seguono  alle  inlcrmittcnli  pa- 
lustri sono  pur  esse  dagli  outori  accennate  spesso 
come  critiche,  e spesso  come  croniche  e gravi  olTc- 
zioni  del  sistema  dcrmoido.  Dal  semplice  cloasma 
alla  elcTunliasI  non  v’hn,  direi  quasi,  forma  impeti- 
ginosa cho  non  possa  Incoulrarsi  come  morbo  suc- 
cessivo delle  nostre  febbri.  Tulle  quelle  rorroc  in 
che  suole  degenerare  la  diatesi  scrofolosa  , quali 
sono  le  diverse  prurigini  e le  variabili  eruzioni  er- 
petiche, inconlraiisi  non  di  rado  fra  le  ìnicrmitlcn- 
lì  palustri  nc'luoghi  ove  la  della  diatesi  domina  cu- 
demirnmonle.  Quanto  però  a tali  impetigini  è da 
notarsi , che  la  riproduzione  delle  ùileriuiltcnlì  e 
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rara  in  quelli  clic  (la  dcUi  morbi  cutanei  vanno  af* 
felli:  quindi  è elio  ila  lalnni  sono  stali  ri^nnrilali 
corno  crilici.  lo  non  onircrù  in  esteso  csposìximti  di 
tali  forme  successive,  limiiaiuiomi  solo  a parlare 
di  alcune  clic  mi  hanno  ofTcrio  qualche  nuova  con- 
siderazione patologica.  K principalmente  dirò  del- 
la psoriasiS)  la  quale  è a me  sembrata  la  impeligi- 
iic  la  più  frequente  ad  osservarsi.  K dirò  iniìne  al- 
cuni mici  dubbj  sulla  pellagra,  lu  di  cui  natura  es- 
sendo ancora  assai  controversa  non  meno  che  le 
sue  cagioni,  potrà  non  essere  mal  volentieri  accol- 
lo su  di  essa  il  mio  qualunque  siasi  ragionare. 

La  psoriasis  costituisce,  come  è nolo,  una  efllo- 
rcsccnia  simile  nella  forma  alla  psora  , o scabbia 
papulosa  e secca.  Sembra  che  questa  maniera  di 
successione  sia  più  frequente  nelle  febbri  accom- 
pagnate da  infarcimenti  dei  visceri  addominali  di 
nucllo  che  in  altre,  ila  anche  questa  la  proprietà 
ili  modilicarc  sin'ailamcnlo  la  sensibilità  de)  siste- 
ma cutaneo  da  renderlo  immune  da  nuovi  attacchi 
del  miasma.  Essa  è dovuta  unicamcnlo  a processi 
crilici  di  dcnulrizionc,e  sono  relativi  a quelle  ollc- 
tcrazioni  umorali  che  le  febbri  a lungo  sofferto 
producono,  o a quelle  medesime  Qlicrasioni  che 
prima  dciriovasionc  del  miasma  per  diatesi  prcco- 
uenlc  già  esistevano.  EtI  è a ritenersi  come  un  fat- 
to, elle  lo  febbre  intcrmitlcnlo  ha  servilo  talvolta 
od  eliminare  silTalli  principj  morbosi  deirorganis- 
mo,  induccndo  una  qualcho  alTczionc  cronica  nel 
sistema  dermoide;  siccome  del  pari  queste  afTezio- 
iii  isicssc,  dipendenti  da  allcrazioni  umorali  indot- 
te dalle  febbri,  cangiando  lo  slato  di  sensibilità  del- 
la culCj  hanno  valuto  ad  imprimere  una  immunità 
a nuovi  allncchi  delle  febbri  medesime.  Questo  fe- 
nomeno si  osservo  specialmente  quando  grindivi- 
dui  olTelU  da  febbri  mlcrmiUcnlì  vengono  rolli  dal- 
la psora  contagiosa,  sia  poi  essa  o panuliformc,  o 
puruleiili),  0 vcssicolnrc.  L'azione  della  potenza 
contagiosa,  niodilicando  lo  stalo  sensorio  della  cu- 
te, tronca  i parossismi  febbrili,  in  quella  guisa  che 
il  vnjiiolo  e il  morbillo,  ed  anche,  secondo  qualche 
fallo  a me  capitolo, In  stessa  vaccina, obbligano  la  feb- 
bre inlermillcnlc  o a cessare  affallo,  o a sospende' 
re  i suoi  parossismi,  liiilaiUo  che  dura  lu  acuta  im- 
pressione morbosa  che  questi  contagi  determinano 
vedendosi  talvolta  riprendere  la  inlermiltenlc  il 
suo  corso  dopo  compiute  le  fasi  esantematiche  dei 
delti  contagi.  Applicando  (Tucstc  considerazioni 
sulla  psoriasi,  a qualunque  altra  forma  impetigino- 
sa che  possa  seguire  alle  febbri,  si  iiitoiiderù,  spe- 
ro, agevolmente  il  loro  valore  patologico  in  questi 
casi. 

Altra  forma  da  me  spesso  osservata  può  riguar- 
darsi come  forma  pcmflgoide,  seppure  anche  non 
piacesse  chiamarla  antrace,  o carbonchio  umano. 
Le  parli  che  questa  impetigine  predilige  sono  la 
fronte,  le  gole,  le  braccia  e le  spalle:  reslensione 
della  vescica  che  la  costituisce  è ccriamenle  mino- 
re di  quella  del  pcm(igo,ma  contiene  lo  sicssonmorc 
giallaslro:sl  apre, e scolato  Tumore  la  culcannerisce^ 
e presenta  carallcri  carhoncliiosi.  Tale  è in  alcuni 
la  malignilù  di  questo  pcmilgo,  che  accompagnun- 
doscgli  febbri  di  natura  tifoide  può  avere  un  esito 
letale.  Era  comune  direi  quasi,  questa  fatalo  suc- 
cessione nei  villici  della  città  di  r eretilino  in  Cam- 
pania, e poteva  dirsi  quasi  endemica. Legala  anco- 
ra, a quel  che  scinlira,  colie  coiiilizioni  patologi- 
clic  del  fuiuilu  febbrile  non  aniincttcva  olirà  cura 
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che  quella  della  china,  o sola,  o combinala  con  so- 
stanze anlisetlicho,  e a dosi  generose. 

L'oscurilà  in  clic  siamo  tuttora  intorno  alla  na- 
tura delle  impcligini  dipende  principaliueiilc  dal- 
le multe  cagioni  che  possono  direilauiciile,  o indi- 
rcllamcnlc  produrle.  Pcrsegiiimc  una  la  quale  sia 
stala  dalla  osservazione  resa  non  dubbia, come  per 
esempio  Tacaru.'i  exulceraM , causa  ccria  della 
scabbia,  non  si  debbono  diinonlicare  le  molle  al- 
tre che,  0 dalTiiilcrno,  o dalTcslcrno,  sono  alle  ad 
ingenerarle.  Sembra  oggi  giorno  , che  le  osserva- 
zioni microscopiche  abbimi  comprovala  la  esisten- 
za d'alcunc  con/eri'c  , come  cosUlueiiti  la  natura 
vegetabile  di  certe  impcligini.  Partendo  da  questi 
falli,  siami  permesso  di  entrare  in  alcune  congel- 
turc  sulla  origine  e la  natura  della  pellagra  , coii- 
gctUire  che  potrebbero  forse  un  giorno,  in  Ilalia 
specialmcnlc,  che  sembra  essere  la  patria  di  cole- 
sto  morbo,  convenirsi  in  osservazioni  scevre  da  o- 
gni  dubbiezza.  Qualche  sospcilo  ineritovolc  di  Cul- 
la la  considerazione  era  già  nato  in  alcuni  rispcl- 
labili  clinici,  che  alla  pellagra  potessero  in  Italia 
aver  dato  origine  le  estesissime  collivazioni  umido 
della  Lombardia,  cioò  i prati  a marcila,  eie  risaje. 
Il  celebre  Iliidcbrand  aveva  esternalo  già  cotesto 
pensiero  quando  alla  pellagra  della  Lombardia,  il 
Norrichini,  nella  sua  Memoria  sulle  collivazioni  u- 
midcdcl  Bolognese  asserisce  che  lo  scorbuto  si  ò 
reso  più  comune  in  quelle  pianure,  dopo  Tinlrodu- 
ziono  delle  risaje,  e vi  è comparsa  la  pellagra,  ma- 
lallia  che  prima  in  quei  lunghi  non  si  conosceva.  Ed 
innanzi  ni  Morrichiiii,i  medici  Calori  e Benfcnali  a- 
vevano  già  notalo  la  comparsa  dì  questa  maialila 
dopo  lu  introduzione  delle  risaje  in  San  Pietro  in 
Gasale  e nel  dislreilo  di  Hudrio.  È poi  nolissima  la 
propagazione  degli  edemi  ulcerosi  alle  estremità 
inferiori  in  quelli  elio  lavorano  nelle  umide  coltu- 
re. Da  questi  fatti  passando  ad  una  malattia  pro- 
pria delle  pianic  che  vegetano  nei  luoghi  uovo 
spesseggiano  le  colture  umide,  malattia  delta  nel 
bolognese  il  malume,  e dagli  agronomi  in  genero 
chiamata  TuqrjinCyb  osservazione  costatile  che  des- 
so si  incontri  spessissimo  o presso  alle  risaje,  o ad 
altre  umide  colture.  Il  celebre  cavaliere  Ite  , pro- 
fessore di  agronomia  per  lunghi  anni  nella  univer- 
sità di  Bologna,  ha  dello  nel  suo  trattalo  prulico  di 
agricoltura  , clic  i fondi  che  si  trovavano  vicini 
alle  risaje,  presentavano  piante  più  ntg/jinosc;  e 
quando  il  Morrichini  visitava  quei  luoghi , scnliv,i 
essere  generale  lamento  , che  le  risaje  portavano 
il  malumo  alle  viti,  allo  biade  ed  alle  frulla.  Ora, 
sia  questa  malallia  delle  piante  o prodotta  da  un 
fungo,  0 da  conferve,  o da  altri  esseri  organici  pa- 
rassiti, essa  deturpa  o corrode  con  maccnic  gialle 
0 brune  lo  piante  istesse,  o ne  soffoga  a grado  a 
grado  il  valore  vegetativo.  Se  pertanto  sonovi  al- 
cune impcligini  le  quali  non  dipendono  che  dalla 
presenta,  e dilTusiono  vegetativa  di  delle  conferic, 
nulla  di  più  probabile,  a parer  mio , che  la  pella- 
gra potesse  a questo  malaUio  delle  piante  ruggino- 
se clic  sì  spesso  si  incontrano  dove  si  sono  intro- 
dolto  simili  coltivazioni, grandcmenle  rnssonìigliar- 
si.  Certo  6 che  l'origine  di  questo  morbo  è stala 
appunto  in  quc'luoghi  d'Italia  dove  più  spesseg- 
giano, e da  ttMiipo  più  antico,  le  umide  coltivazio- 
ni. Certo  e del  pari, che  le  cause  cui  sì  è voluto  ta- 
le malnlti.1  fin  oggi  aUribuirc,comcil  vitto, le  ìnso- 
luziuni  ed  altre  cuibiiiiili,  non  valgono  a spiegaro 
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come  In  coteeti,  c non  in  altri  luo|{i  giasi  la  maiat* 
lia  prodotta  c divulgata.  Certo  è infine  , clic  se  si 
volesse  ciò  spiegare  col  ricorrere  ni  contagio,  non 
si  intendcrctibc  come  debbnsi  per  primo  essersi 
presentato  nel  Bolognese  e non  altrove.!!  clic  prò* 
verebbe  poi  sempre, che  scic  rìsaje  e le  altre  uini' 
niide  coltivazioni  non  sono  la  cagione  prima  e asso* 
luta  della  pellagra,  riuniscono  nondimeno  tali  eie* 
menti  moroosi  da  predisporre  in  modo  speciale  gli 
individui  a contrarla.  E se  gli  sludj  assai  diligenti 
fatti  finora  sulle  interne  cavità,  e su  ì visceri  dei 
morti  di  pellagra,  non  hanno  servilo  uè  ad  asse* 
gnure  a questa  malattia  la  sua  vera  causa, nè  a co- 
noscerne la  sua  vera  natura,  potrebbe  essere , che 
a miglior  frutto  conducesse  in  avvenire  la  mia  ipotc* 
sì,  imitando  gli  osservatori  a rivolgere  i loro  sludj 
sulla  eruzione  istessa  della  cute,  onde  scuoprirvi , 
cui  mezzo  specialmente  dot  microscopio, la  esislen* 
za  di  quei  germi,  dai  quali,  secondo  eh*  io  penso, 
avrebbero  origine  tanto  la  avvisala  malattia  dello 
piante, che  quella  degli  iurelici  abitatori  di  cotesto 
uliginose  pianure. 

Dissi  di  sopra  che  i lavoratori  delle  risaje  soffro- 
no di  bolle  ulcerose  alle  eslremiià,  lo  quali  hanno 
raraitcrì  poco  dissìmili  da  quelle  del  pemflgo  croni- 
co,chc  osservavo  come  successivo  delle  febbri  inter- 
mittenti nei  contadini  della  Campania.  Ed  è curio* 
so  l'osservare  , come  fra  li  niietiluri  in  Irlanda  una 
forma  locale  di  pemllgo  allaccili  la  culo  ai  malleo- 
li, e sia  per  essi  malattia  molestissima  , o venga 
popolarmente  attribuita  ai  semi  dell*  tteracleum 
spondhiliutn.  V'ha  certamente  una  secreta  analo- 
gia tra  queste  eruzioni  ulcerose  della  culo  alle  e* 
slrcriiilà.  e la  pellagra. E la  osservazione  da  me  fal- 
la intorno  al  pemlìgo  cancrenoso, o antracoide  del- 
la Campania,  anche  più  si  ravvicina  : e prova  se 
non  altro  come  questa  forma  pcmfìgoidc  sia  ma- 
lamente nllribuitu  dal  >Villan  ai  soli  fanciulli,  e del- 
ta per  conseguenza  iiìfanlilis , quando  a me  co- 
sta, clic  essa  attacca  egualmente  anche  gli  adulti. 
Se  pertanto  si  farà  ragione  dai  moderni  investiga- 
tori della  pellagra  anche  delle  analogie  tra  coleste 
Impetigini  prodotte  tutte  tlalla  metlesirna  causa,  la 
nostra  congettura  si  raccomanderà  sempre  più  fa- 
vorevolmente. Infine  il  periodo  stesso  proprio  del- 
la pellagra  vale  a dire  per  3 o i anni,  1*  aiTacciarsi 
sempre  in  primavera,  o lo  scomparire  in  autunno 
e in  inverno,  e l’andare  aggravandosi  sempre  più 
ad  ogni  nuova  periodica  comparsa,  è fenomeno  del 
quale  non  può  rendersi  più  plausibile  spiegazione, 
che  mettendolo  a confronto  col  inoviincido  ripro- 
dullivo  che  nella  primavera  medesima  tutta  la  na- 
tura vegetabile  riassume, per  poi  ncllautunno  e ncl- 
Tinvcriio  mellcrsi  in  una  specie  di  quiescenza.  Tut- 
te queste  ragioni  vorrei, ripcto,chc  valcsseroalmcno 
ad  istiluircaora  innanzi  osservazioni  esclusivamen- 
te direllc  sulla  forma  della  pellagra  mcdesima,on* 
de  conoscere  se  mai  potesse  ancli'cssa  essere  rav- 
vicinala a quelle  impeligini,  sulla  natura  vegetabi- 
le delle  quali  pare  clic  non  si  possa  più  muover 
dubbio. 

Come  in  appendice  ai  morbi  successivi  flnqui  e- 
nundaii  parlerò  di  altra  malallia,  chea  me  è sem- 
brato di  osservare  in  alcuni  individui,!  quali  per  es- 
sere allìilli  ogni  anno  da  febbri  inlcrinitlcnli  palu- 
stri, non  pulendosi  allontanare  dui  luoghi  della  cn- 
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demia,  hanno  dovuto  far  usocontinuatoo  lovcrcliio 
della  corteccia  peruviana.  Adii  non  è stato  in  qm>- 
sii  luoghi  parrà  impossibile  a credersi,  che  v'abUa- 
no  individui  che  possano  contare  sin  le  dodici  o lo 
quindici  libbre  ai  china  in  varie  stagioni  estive  • 
autunnali  ingollale.  Tra  questi  io  ne  citerò  due  da 
me  conosciuti  in  Itoma,  cioè  lo  speziale  Ccsancili  s 
Tabbalc  Courneau,  il  primo  de’quali  ne  avea  prese 
nove  libbre,  e il  secondo  era  giunto  a prenderne  si- 
no a tredici  libbre.  Avviene  in  questi  miseri,  io  pen- 
so, una  specie  di  soprassaturazione  del  farmaco 
mentovato,  che  induce  una  particolare  caclicssia, 
la  quale  potrebbe  appellarsi  morbo  cùvconàco,  co- 
me morbo  jodofe,  morbo  mercuriale  hanno  chia- 
malo i clinici  quelle  cachessie , elio  avvengono  in 
alcuni  individui  per  abuso  di  jodio  e di  mercurio. 
IT  è necessario  però  lo  avvenire , che  io  osservai 

ancsti  morbi  in  alcuni  e compagnoli  e abitanti  di 
orna  istessa  , quando  contro  alle  febbri  romano- 
sebo  si  usava  preferibilmente  la  corteccia  peruvia- 
na in  polvere.  Aon  so  se  coll’uso  odierno  introdot- 
to degli  alcaloidi  della  china  ne  possa,  a lungo  an- 
dare, succedere  lo  stesso  elTetto.  Leggo  però  in  un 
moderno  Giornale,  fra  le  osservazioni  patologico- 
chimiche  del  Landerer  di  Atene , che  questi  trovò 
net  sedimento  delle  orino  emesso  da  un  iufermo  cui 
era  sialo  somministrato  il  solfalo  di  chinina  , oltre 
il  fosfato  ed  uralo  di  calce,  e il  carbonato  di  ammo- 
niaca,una  piccola  quantità  di  ciiinino  in  islalo  libo- 
ro:  che  nella  orina  stessa  cran  contenute  le  tracco 
della  chinina.  Infine  che  a due  maiali,  i quali  per 
tre  anni  avevano  preso  di  quando  in  quando  una 
soluzione  di  chinina,  essendo  tratto  sangue  pcrplcu- 
rissia,  il  Landerer  potè  dal  siero  di  questo  saligno 
estrarre  considerevole  porzione  di  chinina. facendo 
digerire  il  siero  coll'acqua  acidulaladopo  la  sua  e- 
vaporazione, e filtrando  e precipitando  coU'ammonia- 
ca  (l).Ua  queste  osservazioni  risulterebbe, che  anche 
l'uso  continualo  degli  alcaloidi  della  china  può  so- 
prossalurarc  gli  umori  di  quel  farmaco  isicsso,  e- 
gualmcnie  che  io  osservava  avvenire  della  china  in 
soslanzD.  L’apparenza  del  morbo  cinconico  molto  si 
ravvicina  a quella  della  colemosi  per  la  tinta  subii- 
tcrica  della  pelle,  le  edemazie  delle  palpebre  e ra- 
dice del  naso:  per  il  conliiuio  amarume  della  boc- 
ca, per  i fenomeni  dispeptici , e rintonaco  branco 
giallastro  costante  della  lingua,  e il  carattere  bilio- 
so dcllcorinc, degli  escrementi  e del  siero  del  san- 
guc.Gucsli  individui  però  non  vanno  come  gli  itte- 
rici soggetti  a recidive  di  febbri  intcrmìltenll.  La 
corlecria  peruviana  che  è tollerata,  e manifesta 
spesso  la  sua  molla  cflicacia  nella  colemosi,  è af- 
follo inlollerala  dallo  stomaco  dì  quelli  caduti  nel 
morbo  cinconico;  eccita  vomiti,  cardialgie  e diar- 
ree, ed  è assai  difficile  il  poter  più  indurre  gli  in- 
fermi a sostenerne  anche  una  piccola  dose  per  la 
invincibile  aniìpalìactie  essi  hanno  acquistata  a lut- 
ti gli  amaricanti  in  generale.  Si  unisce  a questi  fc- 
nonreni  un  timore  quasi  monomaniaco  di  contrarre 
di  nuovo  per  le  più  lievi  cagioni  la  febbre.  Questi 
individui  non  parlano  che  di  febbre,  e come  altret- 
tanti ipocondriaci  stanno  quasi  che  sempre  col  pol- 
so in  mano,  e sono  avidamente  curiosi  o creduli  di 
ogni  rimedio  che,  prescindendo  dalla  china  . sia 
spaccialo  come  equivalente  iiirazionc  di  questo  f.ir- 
luaco.  Uno  fra  tali  individui  fin)  ipocondriaco  e Oc- 

22C. 
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menti):  e pasuto  allo  ttobitimenlo  delta  l^ongara, 
nnrravami  il  celcl»rc  mio  amico  dollor  Alessandro 
Klajaiii,  che  colcslo  inrelice»  allorehò  Irovavasl  so» 
lo,  e s^cialiDCfile  quando  era  mandalo  a diporto 
nel  parco,  rormava  colla  terra  dello  grosse  pillole, 
o se  le  iiigliioltiva  credendosi  ogni  giorno  minaccia* 
to  da  nuove  febbri , benché  il  medico  lo  trovasse 
sempre  in  una  completa  apiressia.  U fissazione  iti 
questa  idea  lo  condusse  un  giorno  in  che  temeva  la 
^rniciosa,  ad  iiighiollirne  tante,  che  non  valendo 
gli  emetici  a vuotarne  lo  stomaco , egli  rie  periva 
TÌItimo:  0 il  Fiajaiii  rinvenne  nello  siomaco  mede* 
aimo  una  enorme  quantità  di  cotesto  terra  appullol* 
lolata,  e deglutita.  Certo  è che  se  lo  scorbuto  o la 
pellagra  possono  dirsi  Feslremo  grado  di  quelle  ca* 
chessie  n cui  sanno  giungere  i morbi  successivi  al* 
lo  febbri  mtcrmiltcrili , il  morbo  cincoiiico  segue* 
rebbe  quell'eslrcino  grado  di  cachessia  cui  possono  | 
raggiugncrc  gli  cffelli  del  rimedio ‘stesso  che  le- 
cumballc,  usalo  a dosi  troppo  cooUuualc , cd  cc* 
ccaaive, 

CAPITOLO  XVI. 

oassinzioai  isutivi  ai  hosbi  sixckssitj  obui  raaiiu 
i.TrKamTrEBTi.  I 

OSSERVAZIONE  IX. 

Detjeneraxione  tubercolosa:  //)erlrc»/io  del  pan- 
creas, La  y.  N.  dopo  avere  sofferto  per  vario  lem* 
po  di  inlcrmittcnii,  fra  le  quali  alcune  perniciose! 
con  forma  cardialgica  e suLcrucnla,  cadde  in  alfe*  | 
xiunc  tubercoloso  dei  polmoni,  c fu  riunita  alle  It- 
sichc  dello  spedalctlo  di  San  Giacinto.  Dopo  sette  ' 
mesi  la  tubercolare  alTczioiic  giunta  airrslrcmu  prò*  : 
dusse  lu  morte.  Nel  di  20  maggio  IS2t  se  ne  cse*| 
guiva  raiiiopsia  cadaverica.  | 

Il  cadavere  cslrcmaiiiciilc  olrofico.I  polmoni  tul*  : 
ti  corrotti  da  tubercoli  e da  caverne,  meno  la  parie 
inferiore  del  polmone  sinistro,  che  quantunque  in* 
gorgata  di  sangue  tuttavia  si  offeriva  crepitante,  e 
spremuta  manifcslava  inlcgriiù  nella  sua  spongiosa 
organizuzionc  c galleggiava  in  auiracquo.NcI  boa* 
so  ventre,  il  fegato  piccolo,squallido  e rnmmollito: 
la  milza  di  piccioi  volume  c flaccida  ancli’cssa  nel 
suo  tessuto.  Il  pancreas  si  mostrava  al  di  sotto  del* 
lo  siomaco,  e fuori  dello  omento  gastro-colico,  il  ! 
ualo  era  ridono  come  in  una  pseuUomembrana.il 
elio  pancreas  giaceva  sopra  il  colon  trasverso,  col 
quale  era  aderente  per  mezzo  di  varie  briglie  fibri- 
nose, osi  estendeva  sopra  le  altre  inlcsliiia  cinque 
dila  Irasycrse  verso  la  regione  ombelicale:  era  di  un 
colore  più  fosco  del  naturale,  e con  vari  nuclei, al- 
cuni rosMslrì,  altri  giallicci,  altri  d’un  bianco  sudi- 
cio: taglialo  in  varie  direzioni,  questi  nuclei  si  pre- 
Mntavano  quasi  che  tulli  di  una  dureua  scirrosa. 
Aveva  questo  pancreas , enormemente  ingrossalo, 
nella  sua  parte  inferiore  una  specie  di  contorno  a 
frangia  di  una  materia  gelatinosa,  che  in  varj  punti 
oITcriva  delle  cellule  intcrncconicncnil  limpida  lin- 
fa. L nlcro  fu  trovalo  nello  slato  naturale;  se  non 
che  nel  suo  fondo  esisteva  uno  cisti  idaloidc  forma* 
tasi  ucl  pcriluuco. 
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OSSERVAZIONE  X. 

Ipertrofia  del  fegato  e della  milza.  Il  cadavere 
di  Agata  Rorranl,  morta  in  seguilo  di  un  asma  con- 
secutivo a lunghe  febbri  sofferte,  ofTcriva  nel  basso 
ventre  il  fegato  «Pun  colore  dì  mattone  di  un  enor- 
me volume,  e del  peso  di  libbre  undici  c mezza; 
riiitcrna  struttura  di  questo  viscere  non  presentava 
nè  tubercoli,  nè  nuclei  scirrosi,  nè  ascessi,  ma  la 
sua  sostanza  oflcrìvasi  della  medesima  consistenza 
dei  fegati  sani.  A)  lato  opposto  la  mìlza,nclladicui 
superficie  esterna  Irovaroiisi  varie  strio  gcinlinosc, 
e varj  incrostamenti  cartilaginei,  era  ancli’cssa  e- 
normerncDtc  grossa  e pesava  circa  otto  libbre.  Lo 
intestina  non  offrirono  nella  loro  mucosa  interna 
notabile  losionc;enino  solamente  fuordi  modo  rim- 
picciolite, cd  atrofiche  nello  loro  membrane.  Net 
pollo,  i polmoni,  si  oITcrivano  sani,  ma  piccioli  an* 
oli’cssi,  0 contralti  c inariditi. Vera  cITusionedi  sie- 
ro verdognolo  nel  torace  c nel  pericardio.  Il  cuore, 
lievemente  ipertrofico  nel  destro  ventricolo,  era  co- 
perto di  una  membrana  giallastra  fioccosa.  Le  vai* 
vule  aortiche  o polmonurl  si  presentavano  in  alcu- 
ni punti  indurite  per  picciuli  uodctli  dimatcria  cal- 
carea in  essi  coulciiula. 

OSSERVAZIONE  XI. 

Piogenia  successiva  di  una  perniciosa  arlrili* 
ca.  Dal  parossismo  di  febbre  intensissimo,  neeotn* 
pagliato  da  dolori  iuncinaiili  in  tulle  le  arlicolnzio- 
iii,  forma  morbosa  con  che  si  presentò  al  linslru  os- 
pedale la  malata  N.  N.  il  5 scUembre  1820,  si  co- 
nobbe dover  essere  una  perniciosa  artritica.  Il  elio 
si  raflcrmù  vie mnggìormcnlcqnando, ceduto  il  stid- 
dello  orgasmo  febbrile,  sminuirono  con  esso  anche 
i dolori,  i quali  in  uno  culla  febbre  nel  giorno  se- 
guente circa  le  ore  11  aniiincridiunc  si  rinnovella- 
roiio  poco  meno  che  alla  stessa  ora  dei  giorni  nn- 
leceUenli.  Si  trattò  tra  t’inlcrvulio  degli  accessi  feb- 
brili con  uironcia  o mezza  di  china,  la  comune  ti- 
sana per  bevanda,  e la  neve.  Nel  terzo  giorno,  co- 
munque cessati  fossero  i parossismi  perniciosi,  nel* 
riiilerno  dell'antibraccio  destro , ove  seguitava  un 
dolore  ottuso,  sì  trovò  un  tumore  fluUuanlc.il  qua- 
le aperto  che  fu  mandò  fuori  buona  fallo  di  inarcic. 
La  mattina  dopo  un  altro  tumore  comparve  iiclcar- 
po  delia  mano  destra, e sentendosi  anche  in  questo 
rondeggiamento  delle  marcio,  fu  lagliolu,  c quindi 
ancora  uscì  ullretlnnta  quanlilà  di  materia  purulen- 
ta. Nei  quinto  giorno  lamentavasi  forte  l' inferma 
d’una  doglia  net  malleolo  esterno  della  gamba  de- 
stra, dove  fu  trovalo  un  ascesso  assai  esteso  e llul- 
tuanlc,scnza  alcuna  durezza  aii'inlorno  il  quale  do- 
po ropporluna  iucìsionc  praticala  giltò  allrcUaulo 
marcio.  Nel  mculrc  che  in  queste  si  Iralleneva  la 
cura  chirurgica,  clcvossi  al  sesto  giorno  altro  tu- 
more al  malleolo  intorno  il'  ondo  parimenU  uscì 
marcia.  E parvo  che  questa  si  racchiudesse  lungo 
le  aponeurosi  dei  muscoli  della  gamba  . c il  scuo 
purulento  incominciasse  dal  popliie,  perocché  sot- 
to la  compressione  di  una  fasciatura  espulsiva  la 
detta  marcia  sorlìvanc  formando  una  parabola. Nel 
giorno  seguente  si  munircslarono  due  cangrenc  nel- 
la parlo  puslcrioro  del  tronco  : una  delle  quali  si 
Qj^ioM. leva  due  dita  trasverso  al  disopra  doirarlico- 
. del  femore,  cd  altre  due  dila  sollu  il  gran 
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trocantere:  V altra  tla  due  dita  Irasvcrsc  sopra  il 
podice  si  esletidcva  lungo  la  parte  destra  del  sa- 
cro. Medicale  le  delle  caiigrcnc , progredirono 
nondimeno  sino  a scuoprire  tutta  rarlicolazione  del 
femore  destro.  Onesti  processi  cangrenosi  sminui- 
rono il  processo  piogeiiieo  delle  altre  articolazioni. 
La  febbre  in  (questi  giorni  in  che  si  manleiinero  ì 
flussi  marciosi  e le  caiigrciic.ollerl  un  carattere  dì 
lenta  suppurativa,  e un  tipo  di  cunliiiua  rciniltcn- 
le.  Nulljdimeiio  si  seguitò  a trattarla  sempre  con 
la  china,  ma  u dosi  minori  di  quella  che  dovetlcsi 
sommiiiislraredurantelu  perniciosa  artritica.  Uopo 
>cnlidue  giorni  di  Unita  dissoluzione  organica  so- 
pravvenne in  aggiunta  la  diarrea  colliqualiva,  che 
troncò  la  vita  di  questa  inferma. 

K da  notarsi  in  questo  caso,  ccciamcntc  non  co* 
munc  nella  storia  delle  successioni  morbose  delie 
nostre  febbri,  t.  clic  era  il  terzo  anno  die  codesta 
femmina  soITrira  d'iniermilteiiti  accompagnale  da 
arlrodhiie;  2.  die  quando  entrò  nel  m>stro  ospeda- 
le era  febbrieiiantc  da  uii  mese  innanzi  con  inlcr- 
iiiitlenli  quotidiane,  c che  queste  avevano  già  due 
volte  assunto  il  carattere  pernicioso  prima  che  da 
noi  si  osservasse  nella  terza  accessione,  3.  die  la 
ciniia  da  noi  somministrata  troncò  la  perniciosa  nel 
quinto  suo  parossismo; 4.  chele  materie  che  sorti- 
vano dai  tumori  incisi,  consistevano  piò  in  un  siero 
piirnlciilo  di  quello  che  in  pus  crasso, giallo  c com- 
pnllo,  siccome  avviene  nelle  suppurazioni  inflain- 
inaloric.  Di  maniera  che  sarei  per  riguardare  que- 
sta singolare  pingenia  come  un  grado  intermedio 
fra  la  suppurazione  infiammatoria  c la  effusione  sie- 
rosa. 

Duoimì  dio  0 rendere  piò  interessante  questo 
caso  siami  mancata  la  ispezione  cadaverica. 

OSSERVAZIONE  XII. 

ìdrope  delVovario  ainisiro  : eccessivo  atiantiià 
di  calcoli  bUiarL  Una  lavamlaja  di  anni  70  enlra- 
la  il  di  23  maggiocoii  febbri  inicriniUenti  c coliche 
uterine  , cd  eccessivo  marasmo  con  vomiti  ricor- 
renti, mori  dopo  varie  infruttuose  cure  apprestate- 
gli il  1.**  giugno  dello  stesso  anno  1020.  Le  febbri 
die  rinnovavansi  ogni  anno, talora  anche  con  sinto- 
mi perniciosi,  da  cinque  anni  innanzi,  a quanto  el- 
la riferiva,  nelle  stagioni  di  estate  e di  autunno,  a- 
vcvaiila  condotta  a tale  estremo  da  non  potere  più 
ricevere  giovamento  da  terapeutici  aiuti , e per  la 
età  sua,  e per  le  successioni  loro  morbose  che  si 
rinvennero  nel  suo  cadavere. 

Nei  visceri  principali  della  cavità  del  basso  ven- 
tre non  fu  trovata  lesione  anatomica  partìcolarctso 
noti  che  nella  cavità  della  pelvi  si  presentò  l'ovario 
sinistro  ripieno  di  siero, c talmente  voluminoso  che 
dopo  essersi  rovescialo  sopra  l'utero  riempiva  per- 
fettiimcnlc  tutta  la  pelvi  coniugala. Le  pareti  di  rpje- 
.sioovario  avevano  laslriilura  e la  spessezza  diipicl- 
le  del  pcrilonio  dal  quale  era  invagliato.  Fallavi  | 
una  incisione,  ne  sortirono  due  buone  libbre  di  un  ■ 
iiipiido  giallo  verdastro.  L’utero  non  offeriva  alcu-  \ 
11.1  parlicotare  lesione,  m.i  la  sua  sostanza  era  fuor 
di  mudo  Assolligiiala  c mollo.  L’ovario  destro  era 
appena  percollibile. 

La  cisiirellca  formava  un  sacco  voluminoso  del 
doppio  del  consueto,  cd  oltre  una  bile  deiisissiiiia, 
oleosa  c nera  che  coiKciiea,  fiironvì  riiircunli  1H2 
piccoli  calcolctU  di  un  coloro  di  lavagna  luglio  , 


composti  da  piccolo  concrezioni  rotondo,  strclla- 
monte  unite  fra  loro  o lucide , rassomigliaiiti  al 
frullo  del  gelso  nero. 

Nel  petto  l'aorta  presentava  delle  concrezioni  os- 
seo in  tulio  il  suo  arco  e nel  resto  del  tronco  tora- 
cico; cd  a ridosso  degli  anelli  della  trachea  si  tro- 
varono due  concrezioni,  una  della  grandezza  di|un 
nocciolo  di  ciliegia, e Taltra  del  volume  di  una  pic- 
cola nocc,formiilo  di  materia  più  ossea  clic  lapidea. 

OSSERVAZIO.NE  XIII. 

Idropùiia  dei  reni,  ulcera  cancerosa  delVtUero 
con  perforazione  della  tTcsctcu  urinaria.  In  segui- 
to di  viiric  febbri  periodiche  a lungo  sopportalo, 
certa  Maria  Gìgli  entrò  neH’ ospedale  il  22  luglio 
IfiiO,  e consumala  da  febbre  etica,  da  isleralgic  c 
da  ritonsione  di  urine,  periva  il  27  agosto. 

Aperta  la  cavità  del  basso  ventre  , c falla  una 
pressione  suirulero,  usciva  dalle  grandi  labbra  un 
umore  fetido  di  un  colore  verdognolo  , e con  sino 
Stinguiuolciilc.  Separalo  le  parti  genitali , si  ost^cr- 
vò  nella  cavità  ìnlorna  dcU’ulcro  una  vasta  ulcera 
cancerosa  , clic  aveva  occupato  c devastato  tutta  tu 
iiilcnia  di  lui  soslatiza.  Esicudevasi  la  ulcera  anche 
ad  uiiibe  le  pareli  della  vagina,  ed  aveva  corroso  in 
parte  la  posteriore  e quasi  in  totalità  1’  aotcriore 
parete  di  questo  canale.  Dalla  medesima  ulcera  si 
trovò  distrutta  quella  parte  della  vescica  che  ade- 
risce alfa  vagina  medesima,  di  maniera  clie  T orina 
si  depositava  noi  cavo  vaginale,  li  destro  uretere  si 
ritiveuQO  cnormeracnlG  turgido  per  rurino  che  con« 
teneva;  o le  pareti  di  questo  canale  insncs$iie,o  la 
sua  ampietza  rcndcvanlosomigiiaiitc  aa  un  inlcslì- 
no  tenne.  Al  lalo  sinistro  I’  uretere  era  quasi  del 
lutto  obliterato  , c il  rene  corrispondente  presentò 
invece  della  sua  ordinaria  figura  una  grossa  ampol- 
la , la  quale  incisa  clic  fu  ne  usci  una  quantità  dì 
linfa  che  nulla  aveva  di  odure  urinoso.  Esamioala 
questa  specie  di  vescica  rossigna  oli’  esterno , fu 
trovalo  essere  dessa  la  sostanza  corticale  del  rene 
medesimo  grandemente  assottiglialo  alla  sua  parlo 
esiertia.c  nello  interno  essere  ridotta  in  allrcUanle 
conr..mieraziuni  che  contenevano  la  linfa  summcii- 
lovala.  Queste  coiicamcrazioni  erano  assai  più  pro- 
nunziate fra  i coni  della  sostanza  lubulo!»a.La  quali- 
Itlà  del  fluido  contenuto  nella  detta  ampolla  fu  va- 
lutala  a un  bel  circa  dì  2 libbre.  Il  rene  destro  sì 
presentò  ali|uanln  ipertrofico  , o le  fistole  belliuia- 
ne , e i diversi  lofondiboli  avevano  un’  amtiiezza 
straordinaria. 

OSSERV.VZIONE  XIV. 

Materia  encefataide  diffasa  a quasi  (lUlit  qan- 
qli  linfatici.  Il  cadavere  di  Marianna  Homaldiiiì , 
vtllinia  ancli’essa  di  gravi  inlcrraitlcnti,  presentò  le 
glaudoie  sub-ascellari  sinistre  ingrossale  e imlurite. 
L*  esame  di  esse  offerì  alla  periferia  una  sostanza 
molto  compatta  bianchiccia,  in  diversi  punti  incro- 
ciata da  ligule  membranose. Nel  centro  contcnevasi 
una  materia  bianca  molle  cerebrìformc.  Questo 
glandule  sub-ascellari  sinistre  crauo  fra  loro  agglo- 
merale in  lami  nocciuli  al  minierò  di  li. Al  di  sotto 
dello  sterno,  in  corrispondenza  delle  clavicole  , sì 
Irovaroiio  altre  glandule  inriin*ite,c  della  stessa  na- 
tura. Nel  petto  i polmoni  erano  bniDasll , legger- 
mente culiscmalici,  sparsi  di  luaccliic  biiuielic,uilc 
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quali  corriapoiulcvano  dei  lumorctti  d ri  mrdrsimo 
culore  che  si  addrntravano nrl  parenchima  allonio 
ai  quali  nocciuoli  di  Bijura  srerica  irregolare,  il 
Icssiilo  polmonare  conservavasi  inlalto.  Colesti  nu- 
clei di  varie  grandezze  eonlenevano  aneli' essi  una 
malcriu  caseosa  o cerebrirorme.  Ncirestreniilà  lo- 
ro supcriore  i polmoni  erano  inollrc  consumi  da 
due  caverne  della  grandezza  di  un  ovo  di  gallinac- 
cio, al  fondo  delle  quali  vi  era  un  icore  giallo  ver- 
dognolo felidissimo.  A Iraverso  alle  pareli  delle  ci- 
sli  delle  due  delle  caverne  sporgevano  alcuni  pic- 
cioli lubolelli  hroiichiali,rhe  nuotavano  liberi  nelle 
pareti  delle  cavila.  Alla  parie  laterale  sinistra  del 
eolio  le  glandolo  cervicali  forlemeidc  ingrossale,  c 
riunile  formavano  all'  esterno  un  tumore  che  ilalla 
regione  jngularc  ai  estendeva  Bn  quasi  alla  occipi- 
tale. Il  minore  era  molle.ma  qua  c là  diviso  da  no- 
di , che  lo  rendevano  all'  e.slcrno  di  una  figura  hi- 
torzolosa.  .Asportato  dalla  regione  cervicale  ed  in- 
ciso , fu  Irovalo  contenere  nel  centro  dei  nodi  che 
lo  formavano,  la  stessa  materia  cnccfaloidea  degli 
altri  ganglj  linfalici. 

Riuniremo  anche  qui  i resullamcnii  ncrroscopici 
quasi  consimili  che  in  allro  individuo, mortodifeb- 
bre  lenta  , con  dispepsia  e flusso  Uenlerieo,  dopo 
palile  lunghe  inlermiltenli  nello  sle.sso  anno  1820 
nel  mese  di  agosto  avemmo  ari  osservare. In  i|ncslo 
aperta  la  cavila  del  basso  ventre,  fu  veduto  il  pan- 
creas nella  sua  parte  anteriore  formala  da  lami  lu- 
bercoli  della  grandezza  di  una  noce.clie  presentava- 
no airinlorno  una  siislania  dura  e binneaslra,c  elie 
contenevano  nel  loro  centro  una  materia  decisa- 
mente encefaloide.  I medesimi  nuclei  furono  tro- 
vali nelle  glaiidole  parolidi,e  al  disopra  deU'aorla 
toracica  discendente.  Atiehc  la  glandrda  tiroidea  ai 
presentò  col  medesimo  carattere  dalle  altre.  Nella 
cavità  destra  del  petto  fu  trovala  una  quantità  di 
linfa  torbida  nella  quale  restavano  sospese  virile 
molecole  bianche  e caseose  ; ed  il  polmone  della 
medesima  cavila  era  qua  c là  sparso  di  piccoli  tu- 
beccoli  rammolliti, la  di  cui  sostanza  non  poteva  as- 
solutamente dirsi  pus,  ma  era  perfellememe  somi- 
gliante aneli 'essa  ad  uno  materia  encefaloide. 

OSSERVAZIONE  XV. 

J’erìfonite  cronica:  noloòilc  [orrnaziove  di  pus; 
ficrforazione  inleslinale.  Colieiic  ahduniinali,  vo- 
mito oslinalo.lumorc  doloroso  al  tallo  allo  regione 
sopra-ombelicale, facile  sopore,  o febbre  Ionia  ner- 
vosa condussero  a morie  la  N.  N.  di  anni  32,  vrn- 
tidiie  giorni  dopo  la  sua  mirala  nel  nostro  ospe- 
dale. Erano  queste  ultimo  afTezioni  morbose  suc- 
cedute a varie  febbri  periodiche  antecedenti  com- 
hallulc  con  larghe  dosi  di  china , avvalorala  spesso 
da  sostanze  alcoolichc.NcI  basso  ventre  si  trovò  l'o- 
mcnlo  gastro-colico  aderente  a lulla  la  superficie 
anteriore  del  peritoneo,  il  colore  tanto  dell'  una 
che  dcll'allru  era  rosso  fosco, e visibilissime  ad  oc- 
chio riudo  erano  lo  ramiflcazioni  dei  più  nilnuli  ca- 
pillari inìellali.  A destra  o a sinistra  del  colon  si 
trovò  un  umore  gelatinoso  di  un  color  verde  gial- 
lo , c d'nn  fetore  acido  austero.  Nel  separare  I'  o- 
mcnlo  dalle  iiiicsiina  scaliiriva  dalle  briglie  pscu- 
do-mcmbraviosc  che  a quello  lo  rendevano  aderen- 
te molla  marcia  biancastra  , depositala  e nella  su- 
perficie interna  del  stnldrdto  omento  e Ira  le  aii- 
fralluosilà  delle  intestina  medesime.  Nel  bacino,  e 


PEH.MCIOSE.  191 

preelsammlc  nella  regione  iliaca  destra  era  pur 
ennlenula  una  quantità  nolahile  ili  materia  piirii- 
leiila  , che  crasi  falla  strada  anche  nella  piceivda 
pelvi.  Nuotante  fra  queste  materie  marciose  fu  tro- 
valo un  ascaride  lutnbricoide  tuttora  vivo,  e nc|la 
interna  mucosa  inleslinale,  precisametileneirinlc- 
sliiio  digiuno,  si  trovarono  varie  placche  ulcerose, 
due  delle  quali  perforavano  il  dello  intestino  in 
lulla  la  soslatiza.  Alcuni  altri  Inmbricoidi  esisteva- 
no agglomerali,  c spctili  nelle  iitleslina  crasse. 

OSSERVAZIONE  XVI. 

Aulemesin;  mclano.<{  lislala  della  mucosa  dello 
stomaco:  zndun'wenlo  del  tessuto  soUomucoso. 
l’uà  giovane  di  circa  21  anni,  nubile,  assalita  ogni 
anno  da  febbri  inicrmillciili,  emaciatasi  all’  estre- 
mo, infine  cadde  In  una  aulemesia,  o vomito  perti- 
nace, per  il  quale  fu  condotta  aH’ospcdale.  Le  me- 
struazioni benché  scarse,  pure  erano  in  essa  rego- 
lari. I vomiti  non  avevano  periodo  fisso  ne'  giorni 
in  chenon  aveva  febbre:  ma  nel  tempo  ch’ella  stelle 
all'ospedale,  essendole  ricomparsa  la  febbre  o tipo 
di  quartana  doppia  due  volte  , il  vomito  acctideva 
periovlicamenle  nello  sladio  del  freddo;  e in  questi 
soli  giorni  di  febbre  il  cibo  era  rilennlo;qnandoch6 
nel  giorno  di  apiressia,  tornando  il  vomito  dopo  il 
cibo,  la  materia  alimentare  era  quasi  del  lutto  e- 
spulsa.Le  materie  vomilale.quando  non  erano  com- 
miste ad  alimenti,  erano  d'ordinario  linfe  mucose 
spumeggianti  leggermente  tinte  in  giallo.  La  china 
c gli  aromatici  ina.«privanorautemcsia:  il  ghiaccio, 
ranlcmeticu  del  llivcrio , la  sospeniicvann  per  po- 
che ore.L'esIrallo  d'aconito  dato  dietro  l’indicazio- 
tie  di  spesse  arirodinie  delle  quali  soffriva  , fu  il 
solo  che  modificò  alquanto  il  smioma  del  vomito  : 
ne  fu  a grado  a grado  alzala  la  dose  lino  alla  mez- 
za dramma  per  giorno.  Ma  inianlo  la  omaciazionc 
si  rcniIcvB  sempre  più  spaventevole  ; e fetiomeno 
sitigolarc  ci  parve  nell’anmcnln  progressivo  del  ma- 
rasmo  il  nolarc.come  sulla  cute  secca  c aggrinzala 
delle  braccia  c delle  gambe  si  fossero  infoltiti  c 
cresciuti  talmente  i pelt,  cosi  che  questo  parli  pa- 
revano anziché  di  doitna,  quelle  d'  un  uomo  il  più 
pelotto.  Dall’  agosto  durò  la  malattia  fino  agli  8 di 
novembre,  itcl  ijualc  ridona  uno  scheltro  periva  di 
languore. 

Nella  cavità  ilei  pello  il  cadavere  offeriva  i pnl- 
motii  aggruppali,  quasi  denutriti , ma  sani  : senon- 
chè  il  dcsiroalla  parte  supcriore  posteriore  era  lie- 
vemente epalizzalo,  c siero  erfusa  in  poca  quantità 
si  trovò  nella  sua  pleura  corrlspomleitlc.  Il  cuore 
atrofico  c rammulllln;  nel  ventricolo  destro  v'eraun 
grumo  polipifornic  formalo  di  gelatina  biancastra 
con  varie  appendici  di  ligule,  in  parte  gelatinose  o 
in  porte  vascolari.Aperlo  il  basso  ventre,  lo  stoma- 
co si  presentò  d'una  straordinaria  bianchezza  all'e- 
sterno e occrcsciulo  di  volumc.ApcrIa  la  sua  cavità 
fu  sorprendente  il  vederne  la  mucosa  rigala  dasiri- 
sco  nere  , egualmculc  fra  loro  distanti,  della  lun- 
ghezza di  Ire  in  quattro  pollici  ciascuna , fra  lo 
quali  strisce  larghe  quallro  in  sci  lince  la  mucosa 
era  bianca,mlalla  come  nel  rc.slo  della  caviià.Collu 
lavatura  non  scomparivano  : l'acqua  vi  passava  so- 
pra come  sopra  una  sostanza  oleosa  o grassa  : con 
una  spatola  la  materia  nera  si  distaccava  , o sotto 
essa  la  mucosacra  in  islalo  naturalc.Non  so  se  que- 
sta maniera  di  maleria  melanica, pastosa  ed  uniuo- 
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sa  , di  lai  modo  regolare  depositata  sulle  mucose 
sia  siala  mai  da  altri  osservala.  Mi  sono  incontrato 
in  qucsl’annoa  Pisa  perla  seconda  volta  nel  mede* 
simo  fenomeno,  nello  stomaco  di  un  giovane  morto 
di  febbre  tifoide,  e l'Iio  fallo  coiiaiderarc  ai  miei  a- 
lunni  non  senza  loro  sorpresa,  ^ello  stomaco  della 
mentovala  femmina  , oltre  a cotcsia  melanosi  lista* 
fa , vi  era  verso  il  piloro  un  ammasso  di  materia 
bianca  albuminosa.  Esaminando  le  membrane  di 
questo  stomaco  si  trovò  in  tutto  il  tessuto  ccltnlarc 
Bollomucoso  un  inspcssimcnto  notabile , maggiore 
alla  gran  curvatura  verso  il  contorno  dell*  orifìzio 
esofàgèo,  e dal  lato  opposto  verso  )’  orifìzio  pilori- 
co,  che  verso  li  mezzo  : alle  delle  due  cslremiià  la 
membrana  muscolare  era  talmente  assotliglialache 
era  quasi  indisrcrnibilc,  laddove  nella  parte  media 
era  assai  piò  distiRla,c  intersecala  da  linee  biancho 
fibrose,  propagazioni  della  cellulosa  inspessita  che 
le  davano  aspetto  di  lobulata.  La  capacità  interna 
dello  stomaco  era  ristrella  . e V inspcssimcnto  del 
cellulare  soltomucosocslcnJcsnsi  gradulamentc  an- 
che al  di  là  dell*  orifìzio  duodenale.  Il  resto  degli 
organi  obdominaii  era  sano. 

OSSERVAZKLM-:  XVII. 

Polipo  della  cava  discendente:  vegetazioni  ver- 
rucose  delie  vatvule  aortiche.  Enlravz  gVì  ft  lu- 
glio 1820  nel  nostro  ospedale  una  donna  dcH*ctà 
di  anni  !>0  circa  con  iiitermiliciilCQsmniica.Prcscn- 
lava  iaoltre  edematose  le  estremità  inferiori,  e se- 
gni di  ascile  incipiente.  Vinta  colla  corteccia  peru- 
viana unita  ad  alcuni  sali  diuretici  la  febbre,  rima- 
se t'alTczionc  asmatica  congiunta  a fenomeni  di 
grave  lurbaincnto,  e palpitazioni  cardìache.  Ai  18 
dello  stesso  mese  Tasma  vìncendo  a grado  a grado 
In  possibilità  della  respirazione,  la  malata  periva 
por  ingorgo  pneumo-cardiaco,  e cerebrale  insie- 
me. La  sezione  del  cadavere  ofTcriva  nello  cavità 
toracica  grande  cITusionc  di  siero  nel  pericardio  , 
In  membrana  di  questo  socco  era  intatta:  esamina- 
to il  cuore  sì  mostrava  nel  ventricolo  destro  assai 
dilatato,  e di  un  color  violaceo,  quando  invcco  il 
sinistro  appariva  raggrinzato  e di  un  colore  come 
di  ruggine:  aperto  il  ventricolo  destro  si  trovò  mol- 
to assotligiialo  nelle  sue  pareli:  il  sacco  ouricola- 
rc  corrispondente  era  decisamente  aneurismatico, 
e da  questo  inoltrandosi  nell'esame  della  cava,  tre 
dita  trasverso  al  di  sopra  del  suo  orifìzio  auricola- 
re si  trovò  una  vegetazione  poliposa  della  fìgiira 
di  un  picciolo  grappolo  d'uva  spina,  d'uii  color  ro- 
seo pallido,  rivcslita  di  una  membrana  sierosa  vl- 
sibitmenlc  vascolare.  Il  polipo  era  adcrciile  col 
mezzo  di  un  sottile  pednncolo  di  tessuto  siero-fi- 
broso alla  membrana  interna  della  vena;  nel  resto 
nuotava  libero  entro  al  calibro  del  vaso.  La  mate- 
ria coslituentc  cotesto  polipo  ora  somigliante  nel 
suo  interno  a quella  di  una  glandola  conglobala, o 
meglio  rasscmbrava  rinicrna  slrutlura  delia  glan- 
dola limo.  L'apertura  dell'atrio  aurìcolo-vcntrico- 
tare  destro  mostrò  le  valvole  aortiche  alta  loro  ba- 
se Irasformote  in  varj  punti  in  verruche  o piccioli 
boUoui  callosi,  inseparabili  dal  tessuto  valvulare 
sottoposto,  e varj  dì  niicsli  medesimi  bottoni  si  e- 
slciincvano  anche  nella  orccchiclta  sinistra.  Attor- 
no a coleste  vegetazioni  verrucose  la  zona  fd>rosa 
alla  base  delle  valvulc  era  quasi  cartilaginea.  Al- 
cune (li  tali  verruche  aporie  che  furono  conlcne- 
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vano  mia  materia  glcafomMosa.  li  loro  volume  era 
variabile  dulia  gros.sezza  dì  un  capo  di  spillo  a 
quella  di  un  grosso  pisello.  Entro  all*  orccchiclta 
ve  n'orano  varie  agglomerale,  altre  isolato.  Il  loro 
colore  era  d'nn  rosso  slavato  uniforme.  Nel  btvt^o 
vnitro  vi  ora  rocculla  una  grande  quantità  di  linfa 
cITusa.  Il  fegato  avea  sopra  la  superfìcie  del  suo 
lobo  sinistro  due  nuclei  bìoncasiri  della  larghezza 
di  una  fava,  che  a guisa  di  due  coni  si  internavano 
colla  loro  punta  entro  al  tessuto  del  parenchima  , 
0 si  mustravano  di  una  sostanza  scirrosa. 

OSSERVAZIONE  XVIII. 

.Ema/un'a  : Aiieiirisnm  deH'arteria  emutgente. 
Avemmo  a trattare  cotesia  ematuria  in  un  uomo 
dclfotà  di  circa  40  anni,  a)  quale  erano  succeduti 
varj  prolluvj  sanguigni,  tanto  dalle  mneosc  nasali 
che  bronchiali,  in  coiisegnenzc  di  febbri  miasmati- 
che piti  volle  ripetutesi.  Il  profluvio  infine  si  de- 
terminò allo  vie  orinarie , e recidivando  nelle  sue 
febbri  ili  primavera,  gli  accessi  di  queste,  special- 
mente nello  stadio  del  freddo,  erano  accompagnati 
da  acutissima  ncfralgia  confusa  con  un  dolore  cUc 
si  estendeva  atta  parte  anteriore  sino  alla  regione 
della  milza,  la  quale  moslravasi  ingorgala.  Vera  il 
torpore  della  coscia  sitiìslra,  la  retrazione  del  Ic- 
slicolo  corrispondente,  dispnea,  tosse  seccai,  e sot- 
to gli  assalti  talora  il  vomito.  Le  orine  emesse  sot- 
to il  parossismo  febbrile  erano  sangnigne,  e il  loro 
deposito  e il  loro  riscaldamento  olTcrìvano  non 
dubbie  tracce  di  fìocclii,  e grumi  coagulali  di  san- 
gue. Cessala  la  febbre  le  urine  apparivano  alquan- 
to meno  sanguigne,  e il  dolore  ncfralglco  rcndeva- 
si  un  po'mcno  pungilivo  e molesto.  Nondimeno  i 
tnovimeiili  del  tronco  erano  sempre  dolorosissimi, 
il  vomito,  e la  tosso  secca  coiuiunavnno  anche  fuo- 
ri dcU'acccsso,  e l'abito  caclicUico  dcintifcrmo,  e 
il  suo  alilo  fetido,  e ì suoi  polsi  languidi  o man- 
chevoli prcnunciavaiio  assai  cattivo  esito.  Si  ten- 
tarono i cliinaccì  ora  con  qualche  sale  neutro,  ora 
colla  lercbeidìna.  Gli  accessi  febbrili  do|>o  U quin- 
to scoinparvern;ma  le  urine  si  manimmcro  saugui- 
nolcnic,la  nefralgia  aggravavasi  vieppiù  ogni  gior- 
no, l'edema  degli  arti  inferiori  e dello  scroto,  e 
quindi  fascile  rendendo  il  Tornilo  e la  tosse  vie  più 
pertinaci,  unendosi  a questi  fenomeni  uno  stalo 
quasi  anemico,  per  le  continue  se  non  strabocche- 
voli perdilo  di  sangue  soITcrte , t*  ammalalo  dovè 
soccombere. 

Nel  cadavere  si  rinvenne  del  sangue  accumulalo 
nclltt  vcssica  urinaria  la  di  cui  mucosa  però  era  in- 
tatta; lungo  furclcrc  sinistro  in  prossimità  del  re- 
ne la  mucosa  di  questo  canale,  il  quale  in  questo 
punto  era  mspcssilo,  talché  pareva  alfestemo  Ira- 
sfoimaiosi  in  un  tumore  carnoso.  oITcriva  una  gra- 
nulazione formala  da  varie  papille,  ciascuna  delle 
quali  pareva  che  avesse  un  orifìzio  escrclorio  dal 
quale  gemeva  sangue.  I calici  del  reno  corrispon- 
dculc  erano  pur  pieni  di  sangue  coagulalo  ; inlìiic 
rarlcria  cmulgcnic  ci  presentò  un  anenrisina  , la 
supirrfìcic  del  quale  aderiva  con  la  cavità  della  pel- 
vi del  rene,  e con  V origine  dell*  urelcro  sinistro. 
Ninna  considerevole  lesione  organica  prcscniò  la 
milza,  sebbene  durame  la  vita  il  suo  bordo  ìnfc- 
rìorc  sporgesse  alquanto  daU'ipocondrio  , e sìnui- 
lassc  un  accresciuto  volume,  o un  inrarcimcnio. 
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OSSERVAZIONE  XIX. 

AnmmoRimenlo  delle  commetlUure  degli  emt- 
sferi  cerebrali:  tubercoli  del  cervelletto  : ecrcAso 
ai  sostanza  grigia  dei  cordone  spinale.  Un  inìli- 
lare  deircià  di  43  anni,  di  sIruUura  aliclica,  dopo 
aver  sofferto  per  più  volte  la  pernicioso,  uno  con 
forma  carotico,  Taltra  con  forma  apoplettica  , era 
rimasto  ebete.  Portava  quasi  sempre  la  lesta  un 
po'inclinala  aU'indietro,  e la  sua  posizione  consue- 
ta era  quella  di  tener  le  mani  incrociate  dietro  al- 
l'occipite, e di  appoggiare  sopra  esse  il  capo. Ver- 
so la  sera  ordinarlamenlc  mandava  forti  grida.c  lo 
scliivarc  che  faceva  la  liice,o  lo  slringcrsi  più  forte 
il  capo  colle  mani  indicavano  che  in  (picIPora  egli 
soffriva  violente  cefalee.  Aveva  la  parola  impedita: 
una  voracità  che  si  accostava  alla  bulimia,  e la  ve- 
getazione organica,  prescindendo  da  una  inlillra- 
zionc  sierosa  delle  cslremilà  inferiori,  indicava  ro- 
bustezza nelle  ozioni  assimilalivc.  Assalivano  ogni 
due  0 Ire  giorni  convulsioni  cloniche  di  strana  for- 
ma. Egli  rimanevo,  dopo  una  respirazione  corta  e 
offatioota  sostenuta  per  qualche  minuto  , come  e- 
statico  , irrigidito , tetanico  ; quindi  una  azione  I- 
slantanca  espansiva  gli  faceva  protendere  le  brac- 
cia colle  mani  serrale  in  pugno.  Se  si  trovavo  fuo- 
ri di  letto  cercava  una  parete  per  appoggiarle  , e 
nui  elevandosi  sulle  punlc  dei  piedi,  rimaneva  co- 
bi violentemente  contratto  per  più  minuti,  con  oc- 
chi spalancali, pupilla  dilalnla,  con  sensibilità  mol- 
to ottusa,  si  degli  organi  dei  sensi  eslcnii  clic  del- 
la pelle;  e sciolto  io  spasmo  appariva  il  sudore  e 
veniva  il  sonno.  Noi  vedemmo  una  sola  volla  in 

aueslo  modo  l'accesso  convulsivo;  poiché  le  altre 
ue  volte  che  gli  sopravvenne  Irovavasi  in  ielto;  e 
fu  nciruilimo  di  questi  accessi  che  una  apoplessia 
mortale  lo  tolse  di  vila. 

AH'apcrlura  del  cranio  , che  era  assai  piccolo  in 
proporzione  del  resto  del  corpo,  l'apacnoidc  si  pre- 
sentò fortemente  inieltuta  di  sangue.  Non  si  trova- 
rono focolari  apoplctici  nè  ne*  corpi  striati,  nè  nei 
talami  ottici , nè  nel  resto  degli  emisferi.  Lo  strato 
della  sostanza  grigia  di  questi  era  di  una  allczza 
quasi  doppia  della  ordinaria.  La  volta  a tre  pilaslrì 
era  convertila  in  una  polpa,  che  colla  massima  fa- 
cilità si  asportava  dalla  superficie  della  tela  coro!- 
diana.  Il  corpo  calloso  non  presentava  che  un  pri- 
mo grado  di  raraniollimcnto.  Nel  rammollimento 
dc'pilaslri  nolavasi  che  ranlcriorc  lo  era  meno  dei 
posteriori. Nei  ventricoli  vi  era  considerevolcquan- 
tilà  dì  siero  effuso.  Nel  lobo  destro  del  ccrvcllctlo 
si  trovarono  cinque  piccoli  nuclei  tubercolosi  opa- 
chi d*un  bianco  appannato,  isolali,  Ire  rotondi  co- 
me un  piccolo  piscilo  , e due  d'una  forma  olivarc. 
La  sostanza  del  cervelletto  che  li  contornava  era 
ingorgata  di  sanguc.I  polmoni  non  avevano  alcuno 
di  detti  nuclei,  erano  cnfiscmalici , ma  senza  pro- 
duzioni eterogenee.  Due  dei  detti  nuclei  tubercolo- 
si , piatti  Q larghi  quanto  un  seme  di  zucca  csisle- 
yano  sulla  superficie  anteriore  della  milza.  Aperto 
il  canale  rachidiano  vi  era  molta  linfa  effusa  tra  le 
membrane  e il  midollo  : questo  esaminato  parvo 
duro  oltre  il  consueto,  e mnssimaniento  nei  cordo- 
ni anteriori.  Tagliato  trasversalmente  in  più  punii, 
la  sostanza  grigia  occupava  quasi  i due  terzi  del 
segincnio  della  spina  in  tutta  la  lunghezza  del  cor- 
dono, od  offeriva  una  tinta  assai  più  bruna  dellor- 
dinario. 


OSSERVAZIO.NE  XX. 

Esposto  le  principali  o lo  meno  comuni  osserva- 
zioni di  anatumiu  patologica,  intorno  alle  allcrazio- 
Ili  dei  tcssuli  prudoUc  dallo  succes.<.Ìoni  delle  feb- 
bri niiasmalichc;  tra  ì mollissimi  clic  io  potrei  ad- 
durre ad  esempio  di  quei  morbi  successivi  , elio 
trullati  coi  prìncipii  da  me  seguili  andarono  a gua- 
rimento,  sceglierò  solo  que' pochi  che  possono  va- 
lere come  di  tipo  dei  tre  modi  i più  consueti  di 
esistere  delle  successioni  medesime,  cioè  1.  in  di- 
pendenza dal  fomite  morboso  febbrile;  2.  non  più 
dipendenti  dal  dello  fomite, ed  esistenti  idiopatica- 
mente ; 3.  con  prevalenza  vicendevole  di  azione 
morbosa,  ora  del  fumile  febbrilerora  della  malat- 
tìa successiva. 

Anassarca:  Ascile:  Idroemosi  splenica.  Dome- 
nico Barlolì  di  anni  42,  muralore.  di  lempcromcn- 
to  bilioso  linfatico,  dopo  aver  sofferto  in  Cremona 
nel  18t3  febbri  inlcrmiltentì  che  scomparvero  col- 
Tuso  della  china,  da  quel  tempo  egli  non  aveva  in- 
contralo allrc  maialile  ; se  non  che  nel  1839  luvo- 
raudo  in  qualità  di  muratore  nelle  maremme  To- 
scane fu  di  nuovo  assalilo  dollc  stesse  febbri,  alte 
quali  però,  vinte  che  furono  per  la  seconda  volta 
coi  chinact’i,  non  succedettero  nè  ostruzioni  abdo- 
mìnali , nè  effusioni  sierose.  Rilornando  nel  1841 
nelle  marcmnio  , ed  essendovi  rimasto  per  sei  me- 
si, gli  ricomparvero  le  febbri  col  tipo  quarlanario,u 
dopo  diciannove  giorni  di  malattia  fu  ricevuto  nella 
mia  clinica.  Era  edemaluso  nelle  cstrcmilà  inferio- 
ri,  e leggermente  aiiclie  nelle  superiori  ; aveva  la 
faccia  tumida,  la  lingua  biancastra,  e ricoperta  di 
un  intonaco  cremoso  alla  sua  base:  la  respirazione 
offulicula,  vi  era  losse,  cspcUorazIonc  scarsa  e lìc- 
vcmciilc  mucosa.  Il  ventre  assai  tumefatto  con  de- 
cisa nuUuazionc  ascilica  : all’ ipocondrio  sinistro  il 
volume  della  milza  era  apparente , e pcrcellibilc 
ad  onta  del  meteorismo  del  ventre.  Nell*  esplorare 
l'estensione  del  turgore  spknico  si  trovò  che  scen- 
deva quattro  dila  trasverso  al  di  sotto  delle  coste 
spurie.  Ivamentavasi  l'infermo  dì  un  dolore  olla  re- 
gione dcU'epìgaslrio:  le  uri  ne  erano  scarse  ma  chia- 
re. Vi  era  inollrc  molla  sete,  crostipazione  dell'al- 
vo. 1 polsi  deboli,  leggermente  frequenti , ma  non 
febbrili.  La  durezza  che  sello  il  tallo  offeriva  il  tur- 
gore spicnico  avrebbe  condotto  a sospettare  di  un 
indurimento  di  questo  viscere,  e a riguardare  l’ a- 
scìte  e i’anassarca  come  fenomeni  secondari  delia 
ostruzione.  Guidati  da  qiicslo  concetto,  e dalla  co- 
stipazione dell*  alvo  sì  prescrissero  4 groni  di  gom- 
ma gutla.Se  ne  ebbero  nella  notte  successiva  quat- 
tro evacuazioni  alvine  abbondanti  senza  nessun  sol- 
lievo dclTinfermo.  Per  altri  due  giorni  sì  insistè  va- 
namente nel  medesimo  rimedio , o in  questi  giorni 
vi  fu  febbre  preceduta  da  freddo  , seguila  da  lieve 
calore  senza  sudori.  Rilornati  col  pensiero  sullo 
febbri  anleccdcnlcmcnte  sofferte  , sulla  scarsa  nu- 
trizione e sull'  abito  cachctico  deli'infcrmo,  si  ere- 
delio  trallarsi  piultosto  di  una  Idroemosi  successi- 
va delle  febbri  medesime,  e da  queste  ancora  in 
qualclio  parie  dipendente.  Restava  però  sempre  a 
valutarsi  la  possibile  ipcrlrofia  della  milza. Ad  ogni 
modo  si  passò  al  mclodo  ionico  ; si  dette  il  cilralo 
di  chinina  col  sotto-carbonaio  di  ferro.  Due  giorni 
dopo  questo  trattamento  le  urine  si  fcccrn  piu  co- 
piose, e somiglianti  n un  torbido  siero.  Parve  che 
mconiinciassc  insieme  In  detuinefazione  della  imi- 
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zac  dei  venire.  SI  prc^criTcva  inianlo  ranalisi  tìWk* 
urine,  le  quali  Irallnlc  eo^li  ncidi  ili'poncvniio  min 
piccuia  quanlilà  di  nocelii  allMiniinosi.Mei  due  giur- 
ili ecuìscciilivi  follo  allo  stcffo  Iraliamcnlo  coiniii* 
ciò  a smnarc  redema  delle  i*slri‘inilù  inreriori.  In 
seguilo  si  apii  spunlaneamculo  I' a)\o  con  iil>l>on* 
datili  scaiiclie  di  nttiterie  gialle  spunieggiatdi.  l>i* 
minuiva  viò  più  lu  Iciifioiie  delP  addonic  , ed  era 
srcinparsa  la  flulluazionc.  Hesosi  il  hnfso  venire 
più  Irallabilo,  il  lurgurc  splenico  si  sentiva  non  più 
duro  ma  quasi  eÌaslico,c  il  lolnine  diininuilo  pres- 
soché della  indù.  ICssendosi  lamcnlnlo  rinrerino  di 
dolori  vagami  pur  I'  abdomc  . e più  nella  regione 
iliaca  desilo,  e croM  cndo  il  llnsso  venlrale  , si  so- 
spesero i tonici,  e fu  rimesso  il  maialo  alla  dieia 
Icnue,  e all'uso  di  mrarqua  di  riso  con  sciroppo  di 
gomma. Per  Ire  giurili  durò<incslo  Irailamenlo  sen- 
za clic  le  cvacunzioiu  vcnirali  lorminosti  scemasse- 
ro. Alle  quali  seguiva  nuovo  spandimciito  dì  siero 
si  nella  cavità  obdoininalc  clic  nel  lessulo  cellulare 
succulanco.c  il  turgore  splenico  aveva  ripreso  qua- 
si il  suo  primiero  volume.  Hiloriiammoai  cilralo  di 
chinina  , e al  ferro  cunic  sopra.  I-'u  islaiilaiica  la 
cliniinuziunc  della  diarrca.scoinparvcroi  tormiiiì  in- 
te5linati,le  urine  non  perù  ancora  mollo  abbondati- 
li. Ne’giorni  euii>ocultvi  cuniinuaudo  la  slessa  te- 
rapcuiica,  e rimesso  il  maialo  ad  un  villo  più  largo 
l ascile  scomparve  di  nuovo,  e diminuì  nuovameiilc 
il  volume  della  milza.  Kravamo  al  24.  giorno  della 
sua  ciilrala  in  clinica  quando  seguì  alla  della  cura 
Ionica  uno  stabile  migliornmcnlo.lTìnc  abbondanti 
e citrine,  nessuna  flulluazionc  neirabdonic , deje- 
ziuni  alvine  norinali, senso  di  appetilo, ingorgo  del- 
la milza  quasi  allatto  scomparso.  IVcl  25 , 2ti  e 28 
le  solile  prescrizioni, accrcseiulo  il  vitto  con  sei  cu- 
re di  vino  . Continua  il  migliornmciilo;  rammalaln 
comincia  a levarsi  dal  letto  per  qualctic  ora.  Nel 
29,  30  e 3t  il  volume  della  milza  ò ristrello  alle  na- 
turali diiiicnsioni;il  venire  non  dà  piò  alcun  segno 
di  cITusione  sierosa,  V anassarca  è alTatlo  dilegua- 
to; tutte  le  funzioni  del)' individuo  si  compiono 
normalmcute.  Nel  34*^  giorno  parte  dalla  clinica  ri- 
sanalo. 
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ììachiaUjia  dorsale,  con  tii.qrossmMcn/o,c  para- 
lisi di  im  sol  lato  della  lingua:  disfagia  e strabis- 
fno  con/cmporaiteo.  Venni  consultalo  per  una  ma- 
lallia  che  dicevasi  esscnzialmetile  nervosa  coMilui- 
la  dui  sintomi  indicali, i quali  olTerivansi  ad  accev'>si 
irregolari  in  una  giovane  di  anni  19  , la  t{ijaie  per 
due  volle  , uti  anno  innanzi  la  comparsa  dei  dell! 
fenomeni  nervosi, aveva  sopportalo  febbri  inlormit- 
Icnti  miasmatiche , la  prima  voUa  sulle  rive  del  Po 
nel  Terrarcse,  lu  seconda  nelle  vicinanze  dì  Roma. 
Perche  sì  coiigiungcva  a questa  forma  nervosa  la 
sospensione  delle  mestruazioni,  e percliò  la  madre 
di  questa  giovane  era  anch'essa  soggetta  ad  isterici 
assalti  con  varie  forme  convulsive , si  erano  i me- 
dici clic  aveania  trattala  , divisi  fra  quelli  che  deri- 
vavano la  neurosi  dalla  amenorrea,  o quelli  chcrc- 
imtavanla  primitiva  di  natura  , quasiché  fosse  stala 
tTcdiluria,  quindi  si  possono  arguire  i due  melodi 
Icrapciiiici  a rui  e V una  e T altro  classe  del  dclli 
ruranli  crasi  fin  allora  ìnenicaccmcnlc  appigliata. 
Neiresnmc  che  io  iiistituiva  sopra  V inferma  fuori 
degli  accessi  rndiialgicl  nulla  io  riuvciùvo,chc  po- 
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tesse  dichiararsi  quale  organico  fonie  del  morboso 
pervcrliinciilo.  I.e  ricerche  ctiologiehe  invece  mi 
ammonivano  che  le  fcMiri  interiniltenli  potevano 
avere,  avuto  la  principal  parte  allo  sviluppo  di  que- 
sta strana  nevrosi.  Sci  che  vie  più  mi  confermai 
<|iiiin«lo  seppi  che  diinmle  hi  stagione  invernale  la 
mulaUio  al  lutto  scompariva  , e la  giovane  era  in 
quei  iempo  scevra  ailiillo  di  qnalumpic  perturba- 
nuiilo  di  funzioni, tniMio  il  colorito  dtdia  sua  pelle, 
il  quale  dalle  prime  iiiUTUiiUcnli  sofTerlc  era  ri- 
inaslo  sempre  iievenirnlc  suh-illrrico.  (ìli  accessi 
che  ricomparivano  all'  equinozio  di  primavera  , e 
presso  a quello  di  uuliiinio,  nella  loro  durala  ave- 
vano inanlcnuto  un  periodo  coslaiile  clic  i medici 
non  avevano  avvcriilo.  .Non  Iruliuvasi  nè  dì  periodo 
ipiulidiano,  nò  l(Tzanario,nè  quaiianario  assoluto, 
ma  a quanto  mi  veniva  riferito  gli  accessi  nervosi 
seguivano  )'  andumeiilo  di  una  quarluiia  doppia, 
(iuidato  da  tulli  questi  criteri  ctiulogicl  io  confortai 
riiiti  rma  a sottoporsi  di  nuovo  all'uso  della  china; 
nò  mi  sgomentò  il  senlinni  dire  che  ora  siala  leu- 
lata  anch'ossa,  fra  gli  altri  riniedj,  infruUuusamen- 
le  : giacciiò  mi  assicurava  conlcmpurancsnieule. 
l'inferma, che  il  solfalo  di  chinina  apprestatole, per 
averle  accresciuto  immcdiatamcnlc  il  dolore  ra- 
cbialgico,  non  se  ne  potè  continuare  Tuso  al  di  la 
di  due  giorni, e della  dose  di  grani  dodici.  Oltre  dì 
ciò  io  pensava  , clic  la  sola  clima  non  avrebbe  po- 
luto  vincere  questa  nevrosi  associala  alla  iiUcrmil- 
tonte  ed  alla  amenorrea.  Quindi  mi  feci  a prescri- 
verle il  citrato  di  ctiiiiina  combinalo  col  sollo-car- 
bollato  di  ferro,  e il  castoro.  Itavnsi  questa  medici- 
na nelle  ore  d’intervallo  Ira  l'uno  e I’  allro  accesso 
nervoso  , e in  meno  di  sci  giorni  si  ottenne  clic  il 
fenomeno  singolare  delia  lumcfazione,e  paralisi  di 
un  sol  lato  della  lingua,  e lo  strabismo  deli’ occhio 
sinistro  corrispondente  ol  lato  paralizzalo  delia 
della  lingua  ce.ssasscro , c non  facessero  più  parte 
deirarcesso  nervoso  Rimaneva  pertanto  la  di/lìcoi- 
lù  alla  dcglnlizione,  e la  racliialgia  Uorsaie.Si  cun- 
linuava  nunoslanle  nel  iiicdesinio  Iraliamcnlo,  au- 
mentando icggermcntc  le  dosi  dei  furmacbi  insie- 
me combinali.  Dopo  vorj  altri  giorni  sello  la  com- 
parsa di  alcuni  dolori  alla  regione  del  pube,  e alla 
regione  inguinale  destra,  con  qualche  torpore  e in- 
duleiiziincnlo  della  coscia  corrispondente,  cessò  la 
disfagia  , c l'accesso  si  iimilò  al  solo  dolore  lun^o 
(a  spina  nella  regione  inlcrsrapolare.  Volli  islruir- 
ini  altresì  dell'  epoca  consueta  in  che  avanii  la  so- 
spensione loro  i mcnsirui  comparivano, e calcolan- 
do che  di  poco  dovessero  lardare,  e valutando  an- 
cora la  comparsa  di  quei  dolori  nelle  parli  sopra 
indicale, rontinuando  sempre  nel  Iraliamcnlo  inlra- 
preso,  aggiungovn  soltanto  l'applicazione  di  alcune 
ventose  alla  parte  interna  delle  cosce  , e pcdiliivj 
seiiepali.  Si  vide  per  questi  mezzi  quasi  ufTatiu 
scnninarsa  anclic  la  rachialgia  , ed  apparve  un  se- 
guo ni  menslruazìono  aU'epoca  aspettala.  II  notabi- 
le miglioramcnio  conseguilo  dall’  inferma,  la  inco- 
raggi a persislere  nei  medesimi  riinedj  anche  per 
altri  Ireiiia  giorni,  lungo  i quali  non  ebtie  più  elio 
lievi>simc  alterazioni  nervose, cuiisislciUi  in  un  globo 
isterico  , e leggiere  cefalee  , alternale  da  qualche 
colpo  di  nevralgia  cervicale.  Fu  notabile  in  questo 
periodo  di  tempo,  che  gli  accessi  nervosi  nei  gior- 
ni soliti  a comparire  si  Irasformavaiio,  direi  quasi , 
in  allrolfanlc  fcbbrirciuolc  di  poche  ore,  alle  (|iialt 
seguivano  sudori  profusissimi.  La  comparsa  ìiiGuc 
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di  una  mc9(ruaii«nc  regolare  e in  sulììcienlcquan- 
ti(à  poso  il  suggello  a qiicsla  cura , alla  quale  se* 
guiva , per  rcflicacc  coopcrazione  della  natura  me- 
desima, un  esile  forlunato. 
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£»i(essta  : sua  durala  per  due  anni  consecu/t- 
fi:  tnc//icacia  di  uarj  tneiodi  anUepf/eUici;  cor- 
leccta  jtcruatana  e compicla  9uori£ri<)n^>  11  olio 
fratello  AiUunio  , dell’  età  di  anni  20,  di  tempora* 
nieiilo  sanmiigno  bilioso,  di  cosliliuiono  sana,  non 
avendo  soucrto  altra  malattia  che  il  vajuolu  arabo 
confluente  all'elà  di  9 anni , era  da  me  chiamato  a 
Iloma  nel  1820,  o collocalo  meco  nuirospcdale  La* 
tcranense  come  apprendista  fra  i giovani  di  farina* 
eia  del  dcllu  ospedale*  Attendeva  con  impegno  agli 
sludj  rarmaeculici,c  seguiva  giornalmente  i prima* 
rj  medici  quando  facevano  le  loro  visite. Essendosi 
però  distaccato  con  dolore  dai  genitori , e da  una 
sua  fìd8iuala,ed  essendo  nativo  di  paese  montano, 
e d'aria  sottile  e purissima, trovavasi  entro  a quclio 
spedale  di  Roma  turbalo  nelle  sue  digestioni,  sog- 
getto a cefalee, e oppresso  da  tale  umore  melanco- 
nico che  avrebbe  quasi  potuto  chiamarsi  nostalgia. 
Sella  stale  del  medesimo  anno  fu  colto  dalla  feb- 
bre vernacola,  la  quale  da  principio  ofTerivasi  con 
tipo  di  subcontinua, con  cefalea  forte,  e dolori  lun- 
go il  tratto  del  cordone  spinale.  Fu  iratlalo  con 
qualche  salasso  in  principio  e bevande  refrigeranti, 
e quando  la  febbre  mostrò  tipo  decisamente  terza- 
nario, e i fenomeni  di  congestione  encefalo-spinale 
scomparvero, si  delle  la  china  in  polvere  alla  dose 
di  uironcin, costantemente  fra  l'uno  e l'altro  acces- 
so, e le  febbri  cedettero.  Entralo  in  convalescenza 
gli  rimase  un  dolore  gravoiivo  alT  ipocondrio  de- 
stro,indizio  di  qualche  turgore  epatico,  e cominciò 
ad  essere  afDillo  da  molestie  emorroidali.  La  nori- 
dezza  del  suo  aspetto  scomparve, e si  tinse  ancli'cs- 
so  del  colore  degli  abitatori  delle  paludi.  ÌSondi- 
incno  potò  Irarsi  senza  febbre  dalla  fine  di  luglio 
sino  alla  mela  d’ ottobre , quando  per  essere  rima- 
sto una  sera  sino  ad  ora  tarda  a passeggiare  sul 
prato  di  San  Giovanni  prossimo  olio  spedale  , nella 
none  medesima  ricadde  nelle  febbri.  Si  presenta- 
rono queste  a un  dipresso  con  gli  stessi  sintomi 
delle  prime  . e furono  cgualmenlc  franale  e vinte. 
IVcl  novembre,  verso  la  fine,  recidivò  di  bel  nuovo, 
e fui  costretto  di  mandarlo  alla  sua  aria  naiiva.  l)o- 

f>o  pochi  giorni  dal  suo  arrivo  in  pairia, dove  aveva 
atahncnlc  risaputo  che  la  sua  fidanzala  crasi  già 
maritata  ad  altro,  avvenne  clic  mcniro  egli  sì  stu- 
diava di  superare  rnlTunnosa  svcnlurn  con  la  filuso- 
fla  e la  ragione, incontrossi  in  una  pubblica  passeg- 
giala con  I due  nuovi  conjiigi.e  la  impressione  clic 
ricevette  da  colai  vista  fu  cosi  furie  , clic  preso  da 
vertigine  seguita  da  lipoiimla  ivi  cadde  tramortito, 
e fu  ricondotto  alla  sua  casa  dove  gli  si  svilupparo- 
no per  la  prima  volla  le  convulsioni  cpilcltichc. 
Queste  per  il  corso  di  dodici  giorni  circa  si  ripete- 
vano le  due  e lo  Ire  volte  ogni  vcnliquallro  ore. 
Accorsi  i medici  del  luogo, fra  i quali  l'ottimo  pro- 
tomedico dottore  Znccari,lranarono  la  malattia  coti 
moderalo  uso  di  salassi  e purgativi , o quindi  pas- 
sarono all'  uso  di  varj  antispasmodici , valeriana  , 
muschio  e zinco.  Dopo  dodici  giorni  i parossismi 
diradarono, e venuto  rinveriio  scomparvero  duran- 
te tutta  la  invernale  stagione.  Aircquiuozio  di  pri- 
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mnvera  ritornò  l'epilessia  : selle  furono  gli  accessi 
intervallati  da  imo  o due  giorni  di  calma.  Fn  pro- 
fuso flusso  emorroidale  sembrò  che  ponesse  termi- 
ne agli  accessi  epilettici.  Dal  die  ammonito  il  mo- 
dico curante  pensò  di  dirigere  i suoi  mezzi  curativi 
così  detti  deostruenti,  sul  fegato;  e sieri  rabarba- 
rati,  e pillole  aloetiche  e impiastri  di  cicuta  venne- 
ro adoperali,  e rcniicssia  tac(|uc  nei  mesi  di  mag- 
gio 0 giugno.  Tra  la  fine  di  luglio  e il  principio  di 
agosto  nuovi  insulti  epilettici  ; la  pcrlinacia  dei 
quali  cominciò  a sgomeularc  i curanti  quasi  dispe- 
rando di  poter  vincere  silfalla  neurosi:  ricorrevano 
allora  alla  lontanissima  indnenza del  vajuolo  arabo, 
j La  mia  buona  madre  narrava  a)  medico,  come  per 
suo  ammaestramento , che  niciUro  era  gravida  nel 
setlimo  mese  di  questo  figlinolo  , avendo  dovuto 
passare  il  fiume  Apsa  a cavallo,  ebbe  in  quel  pas- 
saggio tale  timore  di  annegarsi  che  presa  in  se- 
guito da  dolori  all'osso  sacro,  e da  palpilazione  di 
cuore, steitc  (|uasi  per  abortire  per  lo  spazio  di  due 
giorni  continui.  K le  pareva  allrcsì  di  rammentarsi 
che  Antonio,  mentre  era  bambino  poppante  , fosse 
andato  soggetto  qualche  volla  a convulsioni  infan- 
tili. Questo  terzo  assalto  di  epilessia  cedette  corno 
gli  altri  dopo  la  settima  o i'  ottava  accessione  , la- 
sciando libero  r iiifcrmo  per  lutln  la  stagione  in- 
vernale consecutiva.  Xcll’  anno  appresso  si  ripete- 
rono gl'  insulti  con  maggiore  gravezza,  agli  stessi 
periodi, vale  a dire  poco  dopo  il  solstizio  di  estate, 
e negli  equinozi  di  autunno  e di  primavera.  Altri 
rimedj  tentali  non  valsero  a vincere  stabilmente  la 
malattia,  e V aspetto  terreo  del  volto,  e io  sguardo 
incerto  e impaurito,  il  decadimento  generale  della 
nutrizione  e delle  forze , e I*  estremo  avvilimento 
morale  in  che  era  caduto?!  mio  povero  fralcllo,  fa- 
cevanò  temere  che  per  etTcllo  dei  ripetuti  accessi 
cpitcltlci  qualche  lesione  organica  cerebrale  si  fos- 
se già  slabilila , ed  il  timore  di  non  più  ritornarlo 
in  salute  era  poco, dinanzi  a quello  di  vederlo  smar- 
rito anche  ncirinlellclto.  Partitomi  io  da  Roma  , e 
restituitomi  per  alcun  tempo  alla  casa  paterna  fui 
presente  ai  nuovi  insulti  epilettici,  da  die  era  assa- 
lilo il  mio  fratello  nella  primavera  del  1822. Ripen- 
sando ai  metodi  di  cura  diversi  iucnkuccinenle 
praticali,  e alle  febbri  che  avevano  di  poco  prece- 
duto lo  insorgere  della  epilessia, e al  riprodursi  di 
questa  nei  tempi  medesimi  iii  che  le  inicrmiitcìUÌ 
pur  recidivano,  mi  fn  facile  il  convincere  il  Zacca- 
ri,  0 qualche  nitro  medico,  che  la  neurosi  si  man- 
lenessc  Itillavia  in  streiia  ilipcndcnza  dallo  stesso 
fumile  febbrile.  Si  cominciò  quindi  a trattarla  con 
dei  semplici  decotti  di  china  , quasi  per  adattarsi 
alle  forze  indebolite  di  uno  stomaco  clic  già  mo- 
stravasi  da  qualche  tempo  riottoso  alle  medicine. 
Dal  decollo  si  passò  all'  estratto , e quindi  a grado 
a grado  olla  corteccia  peruviana  in  polvere  . della 
quale  egli  potè  prcnuerc  niczz'  oncia  nei  primi 
giorni,  e quindi  si  scemò  la  doso  a due  solcuram- 
mc,  le  quali  continuò  o prendere  per  più  di  un 
mese.  L'nivasi  olla  china  V uso  del  latte  mattina  e 
sera,  e una  oiimcntaziunc  tenue  sì , ma  un  po'  più 
abbondante  della  consueta.  Giunti  alla  estate  del 
medesimo  anno,  nel  mese  di  agosto  . pai)  per  più 
giorni  di  un  torpore  al  braccio  sinistro , col  senso 
di  iin'mira  che  cominciava  dalla  punta  dello  dila  . 
quindi  si  lanciava  al  cubilo, e quivi  nrreslavnsi  de- 
stando un  forte  dolore.  Era  que.^lo  il  punto  isiesso 
da  dove  partiva  l'aura  epilettica  quando  negli  anni 
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iniiatui  V epilessia  scoppiava  in  (ulta  la  sua  picnn 
furma.  Giutili  air  e(|uiiiozio  di  autunno  T epilessia 
nuli  comparvo  , ma  i «im|)urvcro  del  nari  i torpori 
allo  stesso  braccio.  ^el  1t^23  non  sì  ebbero  più  in- 
sulti epilettici,  e tale  si  è mantenuto  il  fratello  mio 
sino  ud  o^gi;  di  modocliò  essendo  ornai  scorsi  più 
di  iO  anni,  può  chiamarsi  cooìpIcU  e stabile  )u  sua 
gutirigionc. 

OSSERVAZIONE  XXIll. 

intermidenti:  succcsatonc  tifoide:  fatuità  e bu- 
limia: ine/7ìcacia  della  chinachina:  opio:  guari- 
ijione,  Antonio  liiccietli  di  S.  Cuscinno , agricolto- 
re, giovanetto  di  16  anni,  oveva  soITerlo  per  più  di 
un  mese  nella  esine  del  18il  di  terzana  intemiil- 
leiilc.  XeiriMiluuno  ebbe  la  sventura  di  perdere 
una  giovenca  che  egli  era  solilo  badare,  e nutrire 
con  multa  cura  ed  ofliore:  e questa  perdila  rimem- 
brava sempre  nei  suoi  vauiloqiij:  ii'ebbc  gravissimo 
iilcma  dì  animo,  per  il  qnate  ricaduto  uclle  feb- 
ri  in  sul  principio  di  dicembre,  queste  assunsero 
un  carattere  nervoso  tifoide  e un  tipo  di  sub-con- 
tinue. Cessale  queste  febbri  ne  rimase  gran  debo- 1 
Iczzn,  cmaciazionc,  e ne  contrasse  un  abito  cache*  i 
Ileo.  A questi  fenomeni  nel  gennaj»  del  18i2  si 
aggiungeva  una  lieve  aberrazione  di  mente,  e un 
appclilu  smodalo  in  guisa  ebe  non  v'  era  per  Ini 
termine  di  sazietà.  In  questo  stato  fu  condotto  in 
clinica  del  23  febbrajo  dello  stesso  anno.  L'esame 
del  petto  non  mostrò  renino  alterazione. Nei  basso 
venire  non  v'orano  indizj  di  organichcarTezioniclie 
potessero  rciulerc  conto  della  fame  canina  da  cui 
era  divoroto.  Non  vi  crono  uè  nausee,  nè  vomiti:  la 
lingua  non  offeriva  vcrun  segno  parlicolareilc  ege- 
slioni  alvine  erano  naturali  o periodiche  : lo  urine 
in  sulllcienle  quantità,  o prive  di  sedimento  : nes- 
sun dolore  permanente  alla  regione  epigastrica;  so 
non  clic  un  senso  di  peso  quando  aveva  ingollata 
molla  quantità  di  alimenti:  il  suo  polso  era  apire- 
tico, ma  un  po'frcquenlc,  e debole.  Le  suo  facolià 
inlellelluali  erano  cosi  ottuse,  elio  rappresentava- 
no una  compieta  fatuità.  Non  polendo  dichiarare 
nè  la  bulimia,  nè  la  fatuità  come  dipendenti  da 
sconcerti  organici,  si  credette  di  dare  ad  ambedue 
un  carattere  essenzialmente  nervoso,  e di  comici- 
lere  questa  condizione  col  tifo  sofTerto,  o col  pate- 
ma d'animo  sopra  indicalo.  3la  due  dubbj  rende- 
vano ancora  vacillante  questa  diagnosi:  I*  uno  ero 
la  possibilità  di  una  cImmtiBsi,  V altro  il  poter  es- 
sere la  neurosi  dipendente  ancora  dal  fomite  feb- 
brile delle  snfTcrle  inlcrmillenli  iDÌasinaiichc.  E 
prima  di  narrare  come  si  giunse  a verìncarc  la 
essenza  nervosa  di  tale  affezione,  va  notato  come 
straordinario  fenomeno  il  seguente:  in  alcuni  mo- 
menti in  che  la  fame  non  soddisfatta  trasmutava  in 
una  specie  di  placido  delirio  la  sua  fatuità  , so  il 
giovincUo  vedeva  presso  a)  soo  letto  cucchiai  e for- 
chette, egli  lo  aITcrrava  e faceva  con  quelle  t’ atto 
di  mangiare;  nella  stessa  ^uisa  che  nel  delirium 
Ircmeiis  abbiamo  veduto  i malati  immaginarsi  di 
avere  tra  le  mani  bottiglie  di  vino,  o altre  bevande 
spiritose,  e far  allo  di  Irangugiaisele. 

Fu  cominciato  a curare  con  un  purgativo  di  rici- 
no, e si  passò  quindi  allo  pillole  aiilclmìiilicbo  dì 
calomelano  e di  estratto  di  valeriana  , colle  quali 
avendo  continualo  per  tre  giorni,  ed  avcudoiic  ol- 
Icuulo  copiose  e Guide  deiezioni  alvine  senza  vcr- 
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mi  sì  obbandonò  l'idea  deirciminliasi,  e si  passò 
ai  chiiiacei.  Sostenuta  con  questi  la  cura  per  sei 
giorni,  non  si  oltcune  verun  mìglioramcnlo  uè  del- 
la bulimìa,  tiè  dello  stato  mentale.  Che  anzi  questo 
ultimo  essendosi  in  alcuni  giorni  aggravalo,  parve 
voler  Irnsfurmare  la  faluilò  in  una  specie  di  mono- 
mania triste.  Avendo  pertanto  concepita  l' idea  di 
una  nevrosi  che,  da  cumplicaziono  che  poteva  es- 
sere stala  innanzi,  si  fosse  resa  Idiopalica,  si  ricor- 
se all'upio.  Si  cominciò  a dame  due  grani  al  gior- 
no, e nei  primi  due  giorni  nessun  cangiamento 
nella  bulimia,  ma  i fenomeni  di  nlìenazionc  men- 
tale si  ricondussero  sulla  semplice  fatuità.  Si  ac- 
crebbe la  dose  fino  ai  quattro  grani, coi  quali  con- 
tinuando nei  successivi  giorni , mirabile  era  la  di- 
minuzione progressiva  della  bulimìa  e il  ritorno 
delle  facoltà  mentali  al  loro  stato  naturale.  Tal- 
iDcnlechò  egli  poteva  questo  giovinetto  nei  giorni 
in  cui  rimase  in  clinica  , onde  assicurarsi  di  una 
recidiva,  godersi  dei  fumigliari  colloquj  coi  suoi 
compagni,  passeggiare  per  le  corsie, e rendersi  ben 
accetto  a molli  per  i servigi  da  infermiere  che  loro 
amorcTolmenle  prestava.  Verso  la  fine  del  mese  di 
monto  completamente  ristabilito  partiva  dalla  cli- 
nica. La  dose  dcH'iipio  non  fu  mai  maggiore  dei 
quattro  grani  nelle  24  ore,  e prima  di  dicli  iararc  la 
convalescenza  fu  scciriiila  a grado  a grado  , come 
dee  farsi  di  questa  drogo,  quando  se  ne  sono  otte- 
nuli  gli  cfTcUi  desiderali. 

OSSEUVAZIOSE  XXIV. 

(^iiurfonn  pfeunfica:  cura  antiflogUHea,  quin- 
di corteccia  peruviana  : idrotorace  e ascile  inci- 
piente: diuretici:  nuouo  accesso  febbrile:  chimi  e 
/erro ; ^ariqione.  Certo  legnaiuolo,  dell' età  di 
quaraniun'anno,  abitante  in  Asciano,  non  mollo 
lungi  dal  padulc,  era  stato  febbricitante  nella  sta- 
lo per  Ire  anni  innanzi  consecutivi.  Nel  gennajo  di 
quest'anno  ricadde  nelle  febbri  che  gii  sì  maniTe- 
stavano  con  lipoquarlanarìo.  Dopo  alenai  accessi 
di  quartana,  per  vicenda  repentina  di  caldo  e fred- 
do sofTeria,  pali  tosse  aspra  e secca,  con  qualche 
spulo  linfarc  sanguinolento,  respiro  affaticato,  do- 
loroso, indolenzimento  a lutto  il  torace  e alla  spal- 
ladeslra,con  politura  sotto  la  mammella  corrispon- 
dente: polsi  duri  frequenti:  calore  monlacc , cute 
secca.  La  febbre  erosi  trasformali  in  cooUnua  ro- 
mitlcnlc;  benché  due  giorni  si  ed  uno  no  le  esa- 
cerbazioui  nel  primo  settenario  fossero  evidente- 
mente più  intense,  siccome  nella  quartana  doppia. 
Il  perchè  fu  dichiarata  la  malattia  non  pleuriiido 
primitivo,  ma  quartana  pleuritica.  Due  salassi, cUi- 
scuno  di  IO  once  , che  olTcrìrono  ambeduo  coten- 
na albuminosa  non  mollo  intensa  ; e siero  abbon- 
dante: una  applicazione  dì  12  mignalle,o bibite  sti* 
bialc  mitigarono  I sintomi  pleuritici  o il  dolore.  Lu 
respirazione  erosi  resa  normale:  non  lasciava  però 
di  manifcslarsì  in  essa  qualche  sibilo  , come  in 
quella  degli  uomini  mollo  pingui  : la  tosse  più  ra- 
ra, meno  molesta,  ma  persisteva  ancora  : non  v'  e- 
ran  più  spuli;  la  voce  era  fioca.  Scoroparvo  la  feb- 
bre; ma  dopo  due  giorni  di  apiressìa  si  riaOacciò 
colla  forma  d'accesso  febbrile  intcrmittcnie.  Kius- 
sunsc  hisomma  il  suo  tipo  quartanarìo  ; nel  quale 
fu  da  notare  come  invece  dell’  intenso  e lungo 
freddo  fossero  copiosissimi  i sudori.  Si  sperò  clic 
la  cliìnacliina  combattendo  la  febbre  polci^c  far 


AU.K  rt:m:iu 

rissare  quei  residui  «li  a(Ti‘ziiHìr  (orncjra  rim  ItU* 
tavia  rimanrviitio:  furono  dall  12  grani  di  citnilo 
di  cliiiiiiia  ogni  2i  ore.  ta  r|uarl:mu  ccdvllc:  ma  la 
ìucc  rimancvii  fioca:  i polsi  Irgnii  e non  regolari  : 
una  tosse  sibilante  csciuacspeliurazionc  continuava 
ancora,  o il  respiro  si  fe'ad  un  tratto  così  corto  e la* 
borioso^  che  il  malato  non  potè  più  giacere  lupi* 
no,  nè  MI  sul  flanco  sinistro  ; fu  sospesa  la  china  : 
bibite  aperienti  diurclicbe  e vessicunli.  Esaminalo 
il  torace  destro  vi  si  rinvennero  indiiii  di  grave 
versamenlo:  la  dilatazione  di  esso  ero  maggiore 
del  lato  opposto  di  un  pollice  e mezzo:  percosso 
dava  suono  ottuso  ascendente:  la  respirazione  era 
bronchiale  alle  sommità  antcro-postcriori  : comin* 
davano  fenomeni  dì  anassarca,  e iic'giorni  succes* 
sivi  comparvero  iiidizii  di  ascile  incipiente.  Le  uri- 
ne però  non  erano  scorse,  ed  avevano  quell*  oppa* 
renza  sierosa,  che  nei  versamenti  interni  promcltc 
bene.  La  malattia  si  mantenne  di  lai  modo  stazio- 
naria per  circa  otto  giorni  allcrnandosl  la  gravezza 
dc'sintomì  Ira  il  versamento  abdominale  e il  versa- 
mento toracico.  Apparve  in  r|iiesta  nello  ore  pome- 
ridiane una  febbre  preceduta  da  brividi,  e seguita 
da  intonso  calore  e vibrazione  dì  polsi,che  si  inan- 
Icniic  Uilla  la  nollosino  alle  prime  ore  rnaltuline  , 
che  non  con  sudori,  ma  con  copiose  scariclic  di  u- 
rìnc  si  terminava.  Ammoniti  da  quest*  atto  spotila- 
lien  della  natura  passammo  ai  luniei,  osi  prescrìs- 
se il  citrato  di  chinina  col  ferro  sotto  carbonaio, sci 
grani  di  questo  e dodici  di  quello  nello  24  urc.  K 
hi  sotto  questo  regime  icrapcutieo,  al  quale  fu  u- 
nita  una  dieta  alquiinto  nulrienlo  , che  i riassorbi- 
inciUi  riuDcquero  pronti,  e i sintomi  d’ iilrolorae.e 
e di  ascile  scomparvero,  nè  più  la  quartana  si  vi- 
de. Ai  primi  di  marzo  il  maialo  era  pcrfcUamcnie 
guarito. 

OSSERVAZIONE  XXV, 

/nfcrmif/enfi  gravi  epiderntcAe  : Dissenterie 
consectiftre:  vano  metodo  curativo.  Vdletri  è cit- 
tà dove  le  intermiUciili  cndcmlciimcnle  si  presen- 
tano ogni  anno. Ma  nella  siate  del  l8l8furomi  cosi 
nuriuTosc  o gravi,  che  la  città  chiese  a lloina  un 
medico  in  ajtito  dc’mcdici  colà  residenti,  li  cano- 
nico Lombardi  priore  di  S.  Spirilo  mandava  me 
come  sussidiario  in  quella  occasione.  Sebbene  nel 
tempo  della  mia  dimora  in  quella  cillà  nessuna 

Cersona  eli  elevala  condizione  mi  chiamasse  , im- 
erbc  come  io  era  ancora  neirarlc  min,  e nessuno 
dì  quei  medici  mi  invitasse  mai  a consulto, io  potei 
nondimeno  fra  i popolani  e fra  i contadini,  ai  quali 
unicamente  sono  andato  sempre  debitore  di  tutto 
ciò  che  può  dirsi  vera  osservazione  pratica  , stu- 
diare la  malattia  dominante,  e riconoscere  la  varia 
natura  di  quel  (lusso  dissenlerìco  in  mi  cadevano, 
dopo  avere  sonporlalc  le  febbri  , molli  Individui, 
lo  osservavo  clic  cadevano  più  fadlmnilc  nel  flus- 
so ventrale  sanguigno  ({ue'fcbbridlaiili,  clic  aveva- 
no superalo  o una  febbre  intcrmìllcnlc  gravo  o 
una  decisa  perniciosa  con  sintomi  dì  vomito  , di 
coliche  abdominali,  di  cmeto-catarsi,  o di  evacua- 
zioni ventrali  biliose  o snberuente.  E fattomi  ad 
indagare  le  cagioni  di  questa  comune  conversione 
del  morbo  epidemico,  io  ne  trovava  una  principa- 
lissima nei  venti  di  nord-owest  e nelle  piogge  clic 
in  quell'anno  cominciarono  Intense  e precoci  fuori 
Uuirordiuurlo:  e Tessere  sopraggiunte  quede  fre- 
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scuro  e umidità  inlcmpestivamenle,  cioè  prima  «lei 
lennine  della  stato,  faceva  si  che  erano  poi  succo- 
dulc  da  giornale  di  un  caldo-umido  cslromaincnlo 
alTuiinoso  o nocivo.  Il  carallurc  epidemico  di  que- 
ste dissenterìe  partiva  da  questa  gcncraie  cagiono, 
la  quale  colpiva  il  maggior  numero  nel  tempo  che 
io  mi  fermava  io  quella  cillà;  di  maniera  che  furo- 
no più  i dissenterici  che  io  ebbi  a curare,  che  gli 
afTelll  dalla  consueta  febbre  vernacola.  ScnzacTiè 
però  la  accennata  caosa,  benché  la  più  comune, 
togliesse  che  tra  il  numero  dei  dissenterici  alcuni 
non  vi  fossero  attaccati  dal  morbo,  e non  per  cITol- 
to  della  della  cagione  atmosferica  , ma  pinUoslo 
per  cagioni  individuali,  e per  errori  dietetici  o te- 
rapeutici commessi  durante  il  corso  delle  loro  in- 
termìllcnii:  la  quale  inlcrcorrenza  dì  cagioni , co- 
me dì  morbi,  osservasi  in  tutte  le  epidemie. 

Prendendo  adunque  argomento  dalla  causa  a(- 
mosfcrica  generale  di  tali  dìssenlcric,  il  loro  fondo 
più  comune  ora  la  roumatosì.  La  qual  condizione 
cscrcilava  tre  maniere  di  innuenzo  sui  convalc- 
sccnli  della  febbre  vernacola.  In  alcuni  cioè  era 
così  lieve,  che  richiamando  a recidiva  la  febbre  in- 
lermillcnie  già  vinta  non  costituiva  che  una  com- 
plicazione di  questa,  e si  ofTcriva  con  forma  d*  in- 
Icrmillcnlc  caiarraio  diarroica,  in  che  le  mucaglie 
sanguinolenti  intestinali  erano  scarse,  e con  poco 
tenesmo.  In  nitrì  ta  reumaiusi  era  forte  in  mudo, 
elio,  o persisteva  tuttora  non  afTaUo  vinto  il  fomite 
febbrile,  e le  reazioni  contro  esso  non  avevano  più 
luogo  essendo  luttc  direno  conira  la  nuova  condi- 
zione morbosa;  quindi  o non  v'era  febbre  o era  dì 
lulTaltra  natura  che  della  febbre  anteccilcnle  ver- 
nacola: 0 il  fomite  febbrile  era  stilo  completamen- 
te vinto,  e la  nuova  idiopatia  esisteva  sola  al  go- 
verno di  tutta  la  aITczionc  dissenterica.  In  altri  li- 
iialmctUe,  e questi  erano  i casi  i più  rario  insieme 
1 fatali,  vi  fosse  o non  vi  fosse  tulTora  latcìUe  oma- 
nifcslo  il  fomite  febbrile  eiidetuico  , la  reumaiusi 
dissenterica  sopraggiunta,  trovando  condizioni  or- 
ganiche predisposte  al  discioglirnenlo , e sangue 
di  guasta  natura  , degenerava  prima  ili  carattere 
sieroso,  quindi  in  seplieo;  e assunto  che  aveva  que- 
sTullimo,  0 la  febbre  lifoiJc  o ì fenomeni  lutti  di 
una  culcrorragia  passiva,  scorbutica,  si  maiiifesla- 
rono,  richiamando  o gli  accessi  perniciosi,  o fatai- 
mente  Icrmiiianilo  sotto  Tìrrcfrcnabilc  emorragia. 

A questi  diversi  modi  di  esìstere  della  forma  c- 
pidcmica  doveva  di  necessità  conformarsi  una  di- 
versa IcrapcuUca.  Imperocché  nel  primo  caso  io 
vedeva,  che  icmprando  Tuso  della  china  e passan- 
do alle  decozioni  di  essa,  e dando  alla  sera  qual- 
che blando  diaforetico,  i sudori  negli  accessi  au- 
mentandosi, la  lieve  rcumatosì  sì  dissipava;  cocuii 
essa  cessava  insieme  la  febbre  recidiva,  o se  que- 
sta continuava,  esigeva  lo  stesso  trallamcnlo  ciu* 
esigono  le  consuete  periodiche.  Nel  secondo  caso 
bisognava  immediatamente  sospen<i<’re  i chiiiaeeì, 
e appigliarsi  a buonora  a uii  metodo  lassativo  diap- 
noico, e confortarlo  con  bagni  caldi  ed  anche  col- 
Tajuto  dei  vcssicalorj  duraiUc  tulio  il  corso  della 
dìssenleria.  Qui  parimenti  come  in  taluni  giovava 
un  moderalo  salasso  in  principio,  così  in  altri  non 
bastante  a promuovere  una  crisi  decìsa  le  sempli- 
ci polveri  slibialc,  conveniva  passare  a quello  del 
Dower:  in  tulli  generalincnlc  nuocevano  gli  ama- 
ri, i tonici,  gli  aslringciiii.  E solamciilo  in  quelli 
nei  quali  cessato  il  corso  delia  dissciilcria,  che  da- 
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gli  olio  ai  nualtordici  giorni  per  lo  più  poteva  du* 
rarCf  ripromiccvaiisi  le  terzane , le  quartane , era 
lìecessario  tornare  all'  uso  della  cliinachina.  Non 
mancò  qualche  esempio  in  che  queste  febbri  che 
riproduccvmisi  dopo  il  corso  della  dissenteria^  in- 
vece di  essere  governate  dal  medesimo  fomite  feb- 
brile cndcinico,  erano  rccidivcspontance,  tendenti 
cioè  a completare  la  risoluzione  della  rcumalosi 
di.sscn(crica:c  queste  febbri  non  volcvauo  la  china- 
china; ina  bisognava  lasciarle  nudare  da  sè  sino  al 
termine  della  loro  durata,  che  era  per  lo  più  di 
una  clJiinera  pTOtraUdt  e giudicavniisi  o con  estese 
ìdroc  labiali,  o con  urine  profuse  e torbide,  o con 
sudori  copiosi.  Nella  terza  classe  dei  dissenterici 
da  me  osservali,  aiinniiciavasi  sin  dapprincipio  la 
malignità  della  malnltia.  Imperocché  dopo  i primi 
duo  o Ire  giunti  la  lisunomia  ai  alterava  noiabil- 
mente,  i polsi  decadevano,  e la  reazione  febbrile 
era  quasi  nulla,  la  voce  reudevasi  lioca,  aride  era- 
no le  fauci,  le  eslrcmilù  ai  aggrinzavano  e iliividi- 
vano  e ralTrcddavano,  i!  tenesmo  era  continui), e le 
materie  emesse  consistevano  o in  sanie,  o in  siero 
sanguinolento  schiumoso,  o in  sangue  di  un  fetore 
cadaverico, il  ventre  era  rallrallo  e dolente,  il  sin- 
ghiozzo, i sudori  colliquativi  e le  lipolimie  prece- 
devano di  poche  ore  la  morte. 

Quando  vi  era  sialo  un  intervallo  di  vari!  giorni 
tra  la  cessala  febbre  inlcriniUonle  e la  conlratla 
dissenteria,  nei  malati  di  questa  terza  classe,  la 
nuova  febbre  assumeva  un  carattere  tifoide,  e si 
doveva  trallarla  con  dccotU  o estratti  di  chiua,  can- 


fora, nrclulo  d'ammoniaca  ed  altri  antiseplici  di  si- 
roii  natura  ; nuando  invece  gl'  individui  di  poco 
sonili  dalla  febbre  intermittente  contraevano  que- 
sta terza  indole  di  dissenteria , o in  essa  cadevano 
durante  il  corso  delle  inlcrmittcnlì  medesime,  l’un- 
damento  di  questa  era  simile  a quello  della  ^riii- 
ciosa  disscnicrica , e le  si  conveniva  lo  stesso  trat- 
tamento terapeutico  che  ad  una  t»erniciosa.  Fortu- 
natamente non  furono  che  otto  gli  esempi  di  que- 
sta terza  classe  di  dissenterie  maligne,  che  a me  si 
olTcrirono  in  quella  epidemia,  e Iratluli  nel  modo 
avvisato  non  ne  perirono  clic  due. 

Concludo  pertanto  riguardo  alla  natura  dei  mor- 
bi successivi  alle  intermittenti  e alle  perniciose , 
die  non  si  può  ritenere  per  principio  generalo  del- 
la loro  patologia  e Icrapeulica,  siccome  alcuni  pra- 
tici hanno  troppo  facilmente  inculcalo,  che  la  mc- 
dcsiinacondizione  morbosa  febbrile  è sempre  quel- 
la che  li  governa,  e che  volino  essere  irallali  aii- 
chVssi  col  medesimo  specifico,  con  diesi  tratta  la 
febbre  miasmatica  supposta  permanente  gcnilrìco 
di  essi.  Ma  invece  debbonsi  (e  credo  le  osservazio- 
ni riportate  baslcvoli  a provarlo)  solloporre  a più 
severa  analisi  ctiologica*  onde  conoscere  in  che  re- 
lazione stanno  col  fomite  febbrile  iultura  perma- 
nente , e colle  nuove  cause  esterne  od  interne  so- 
pravvenute, e colle  forze  meJicatrici  della  natura. 
Con  queste  considerazioni  soltanto  là  terapeutica 
di  essi  acquisterà  quei  carattere  filosofico  e razio- 
nale, che  può  innalzare  a gradi  sempre  maggiori 
la  probabilità  di  fortuna  nelle  cure  intraprese. 
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DEL  TRAITAMEÌSTO  CliRATlA  O E PROFILATI  ICO  DEI  LE  FERBRI 
lATERMiriENTI  PERMCIUSE. 


CAPITOLO  I. 

FOUDAVKSTI  briLA  TEIurKltlCA  1>ULE  FEflBni 
IMTERSIITTeilTl  L^MEMICHe. 

Onde  slabilirc  i fondaniciUi  della  tcrnpeulica 
speciale  delle  iioslrc  febbri  in  connessione  colla 
natura  morbosa  di  esse  , mi  giova  qui  riebìamare 
alcune  proposizioni  già  atiieriormcnle  amiuiiziaie. 

I miasmi  \egclo-aniinali  de' climi  caldo-umidi 
dcposiloii  sulla  pelle,  per  mezzo  dcirazionc  con- 
dullrice  della  umidità,  agiscono  come  sostanze  de- 
leterie sulle  estremità  nervose  perifcriciic  dolsi* 
slenia  spinale  de’  nervi  sciisorii. 

Colcsia  azione  viruicniapuò  essere  direltomentc 
più  0 meno  forte  secondo  il  maggior  grado  di  con- 
trazione c di  forza  , secondo  le  proporzioni  in  clic 
slonno  le  parti  c gli  atomi  miasmatici  vegetabili  o 
animali  infra  toro. 

A rendere  più  o meno  forlc  l'azione  dei  miasmi 
concorrono,  sicetme  alla  loro  formazione,  circo- 
stanze gcologiclic,  geogranciiG  e inetcorologiclie. 

Le  circostanze  mctcorologiclie  possono  dare  ori- 

f[inc  anciie  ad  una  costituzione  epidemica,  la  qua- 
c nel  suo  complesso  rappresenti  per  un  tempo  de- 
terminato un  grado  di  maggior  forza  di  tutte  le  cau- 
se lopograiìcbc  formative  dei  miasmi. 

Le  indisposizioni  individuali  tanto  negli  indige- 
ni clic  nei  foraslicrì  dei  luoghi  di  mal’  aria  , sicco- 
me pure  quelle  che  resultano  dall' impressione  no- 
civa delle  cause  collaterali  al  miasma , aggrava- 
no indircUamciilc  r effetto  deleterio  del  miasma 
stesso. 

Un  individuo  d'altronde  sanissimo  si  espone  in 
luogo  caldo-umido  all'  innuenza  d'un  miasma,  che 
sorge  da  un  padulc  dove  sono  mescolate  acque 
salse  con  le  dolci,  c nc  contrae  una  perniciosa:  al- 
tro individuo  , ancor  egli  sano  , si  espone  ad  un 
miasma  che  sorga  da  un  padulc  dove  non  si  mesco- 
lino acque  manne  nella  slagienc  estiva  e autunna- 
le, c ne  contrae  una  terzana  non  capace  a risolver- 
si da  sè,  ma  bisognevole  deH'ujulo  della  rorieccia 
a dosi  moderale:  alno  individuo  parimenti  sano  si 


espone  ad  un  leggero  miasma  di  primavera  , c no 
euntrae  una  inlerinillcnlc,  la  quale,  mnnleiieudosi 
valide  c fisiologiche  le  reazioni  spinali , dopo  il 
quarto  o il  settimo  accesso  si  risolve  da  sè.  In  que- 
sti esempi  non  agisce  che  la  causa  miasmatica  da 
sé  soia  a gradi  maggiori  o minori  di  forza. 

Un  individuo  mal  disposto  o nei  nervi  o nel  san- 
gue, per  rimprcssionc  sentita  delle  cause  morbo- 
se collaterali  ai  miasmi,  cade  infine  sotto  l'innucn- 
za  febbrile  di  questi  c vi  cade  in  primavera.  Ma  le 
sue  indisposizioni  costituiscono  omopalic , c com- 
plicazioni tali  che  impediscono  la  libera  azione 
rci1os5m  spinale,  o ne  allcruiio  I periodi,  c non  può 
risolvere  do  sè  senza  njiili  terapeutici  : vi  cade  in 
osiate  , c il  miasma  è svolto  da  stagni  dove  non  vi 
ha  mcscoliìnia  di  acque  marine.  La  forza  deleteria 
del  miasma  non  sarebbe  tale  da  produrre  una  per- 
niciosa in  un  individuo  suno  ; ma  le  omupaiiu  che 
ncir  individuo  qui  supposto  si  incontrano , impri- 
mono alla  febbre  un  carattere  grave  cd  anche  as- 
solulamenlc  pernicioso:  la  corteccia  da  sè  sola  o a 
dose  mediocre  non  basterebbe  alla  cura.  Facciamo 
infine  ehe  questo  individuo  cada  sotto  lo  inlluciua 
d'nii  miasma  svolto  da  paludi  marillimc.Sc  a pre- 
cipitare nella  perniciosa  un  individuo  sano  vi  vo- 
gliono 20  gradi,  per  esempio,  di  forza  virulenta  di 
questo  miasma,  per  un  individuo  mal  disposto  ba- 
steranno gradi  IO;  perocché  le  omoptie  in  questo 
caso,  tanto  possono  accrescere  la  uilTusionc  dele- 
teria della  causa  sul  sistema  sensorio  spinale  peri- 
ferico, come  pervertire  V azione  rcflcssa  del  siste- 
ma motore  del  medesimo  centro  nervoso.  1 quali 
ofTuili  i processi  omopalici  producono  non  tanto 
allorché  sono  precedentemente  stabiliti  nei  nervi , 
quanto  allorché  sono  stabiliti  nel  sangue.  Quindi  6 
che  in  simili  circostanze  la  terapeutica  limitala  ai 
soli  chinacci  spesso  é inrrultuosa;cd  ha  bisogno  di 
argomenti  addizionali  clic  mirino  a correggere  la 
influenza  perniciosa  delle  complicazioni. 

Fintanlo  adunque  che  la  forza  morbosa  dcleleria 
del  miasma  é lieve  c In  proporzione  colla  rcazion 
motrice  spinale,  rintcrmitlcnle  è lieve  o può  risol- 
vrr.'ii  anche  da  sé  stessa.  Nelle  inierinillciili  ctidc- 
niiclic  ordinarie  o cresce  la  forza  del  luiusma  » o 
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concorrono  ic  omopaiiCf  (anici  ila  csìf^erc  ajuli  lc«< 
rapeuitcì , serbando  modo  o tempo.  A rcndiTC  le 
perniciose  bisognevoli  d'  ajulo  (crnpculicu  pronto 
e piò  energico  concorrono  quindi: 

1 . Un  grado  straordinario  di  forza  virulenta  della 
causa  primitiva  specifica,  elio  perverta  o sperda  la 
reazione  fisiologica  dc'ncrvi  motori  spinali. 

2.  La  concorrenza  dei  gravi  eirelli  delle  causo 
cocdlcienli,  ossia  delle  omopalie. 

d.  Una  costituzione  epidemica  che  rappresenti  il 
predominio  accidentale  e temporario,  o dell’uno  o 
dell'altro  dei  due  poteri  ctiologici  accennali,  o di 
ambedue  insieme  riuniti. 

Quindi  scendono  ì fondamenti  principali  della 
tcrapeiilira  delle  perniciose,  i quali  consutonu: 

1.  Nell'  opporsi  proniamenle  ed  cner//icamcnfe 
colla  cliinacliina  o)  processo  morboso  spccinco. 

2.  Nel  riallivarc  l'azion  rcflessa  spinale. 

3.  Nel  correggere  e rimovcrc  le  complicazioni. 

CAPITOLO  II. 

DBLLi  CKUVACHlNA  C DB*  SIGI  rUCrAnVTf. 

l/emplrismo  clinico  lia  milrìalo  la  corteccia  pe- 
ruviana sino  dal  principio  del  secolo  decimoselti- 
ino  per  lo  spccinco  rimedio  contro  le  febbri  mias- 
maliclic , e it  Torli  in  Italia  ha  insegnalo  il  primo 
r applicazione  che  deve  farsene  contro  alle  febbri 
perniciose.  La  ragione  clinica  dei  nostri  tempi  in- 
icnde  sino  a un  certo  punto  perchè  il  farmaco  de- 
cantato provai^  sopra  tulli  gli  altri  contro  cotesto 
genero  lii  morbi;  giacché  analizzando  per  una  par- 
ie t componciili  della  corteccia  peruviana, assegnan- 
do loro  un  modo  di  azione  equivalente  per  analo- 
gia e sperienza  od  altri  farmachi  più  noti,  e risol- 
vendo del  pari  con  V analisi  la  febbre  miasmatica 
nc'suoi  fenomeni  consecutÌTi  principali,  si  conosce 
clic  in  nessuno  farmaco  si  uniscono  poteri  medica- 
mentosi più  adatti  all*  indole  di  questi  fenomeni 
medesimi. 

Ili  tutti  i medicamenti  vi  possono  essere  due  a- 
zioni  sulforganismo , una  azione  sul  sistema  ner- 
voso o sensifero  o motore , lo  quale  azione  è pro- 
babilmente dovuta  a relazioni  clclirìche  clic  si 
svolgono  tra  la  sostanza  medicamentosa  e il  fluido 
ncuro'elcurico  medesimo , una  azione  sul  sangiio 
per  il  consecutivo  assorbimento  di  una  qualche 
parte  detta  sostanza  apprestalo. 

L'azione  topica  delia  corteccia  sulla  mucoso  ga- 
strica per  il  tannino  che  essa  contiene  da  taluni 
ammessa  o riguardata  come  Ionica  e astringeutc,ò 
lieve  ti  passeggierò  ; e quando  ò tonica  e perma- 
nente non  può  essere  che  consecutiva  dcii'assorbi- 
mento  e dell'  azione  del  farmaco  sul  plasma  del 
sangue. 

L'  azione  sul  sistema  nervoso  del  medesimo  far- 
maco si  svolge  istantanea  in  un  potere  medicamen- 
toso distinto:  in  un  potere  oioènouro  eafettco  ino- 
dtflcalorc  del  modo  di  sentire  dei  nervi  sensori! 
della  vita  organico, riverberalo  dalle  estremità  sen- 
sorie ganglionari  interne  su  tutta  l'espansione  sen- 
sifora  del  cordone  spinale  : in  un  potere  neuro-ci- 
netico, ccciialoro  dei  ncni  motori , e della  espan- 
sione 0 azion  rcflessa  spinale. 

L'  aziono  che  ha  la  cliinacliina  sul  sangue  dopo 
il  suo  assorbimento  è ninni  dimostralo, rbe  (elide  a 


rcslìtuirglì  la  sua  plaslicUà  , onde  op|iorsÌ  alle  suo 
degenerazioni  sierose,  scorbutiche  o scpiichc. 

Quindi  s'intende  come  la  corteccia  venga  con  ti- 
tililà  praticata  quale  astringente  in  alcuni  prolluvii 
passivi, venga  vantaggiosamente  prescritta  come  ec- 
citatrice del  molo  vitale  iliauguidilo  e prostralo, 
venga  adoperala  come  alta  a ristabilire  la  cmaiosi 
e correggere  le  Icndcnzc  del  sangue  alla  cacolro- 
fla.  Niuii  clinico  saprebbe  coscienziosamente  eon- 
(raslnrc  V cfllcacia  della  cliinacliina  nei  casi  espo- 
sti. Ma  in  queste  tre  azioni  oslringcnie,  eccitante, 
antiseplica,  la  chinnehina  verrebbe  similmente  c- 
nuilata  anche  da  altri  farmachi:  gli  altri  farmaclii 
però  non  combattono  in  un  modo  cosi  pronto  e si- 
curo com'  essa  fa  la  febbre  perniciosa.  Dunque  a 
cotesti  tre  modi  comuni  di  agire  di  essa  non  puO 
esser  dovuta  la  sua  azione  curalricc  della  condizio- 
ne morbosa  primitiva  di  detta  febbre;  impcrocebò 
coicsta  febbre  non  è sempre  nò  unicuinciite  costi- 
tuita da  lassezza  nei  solidi , uè  da  processi,  come 
dicono,  dissotulivl  nel  sangue.  Quindi  è clic  razio- 
ne apect/lca  della  china  min  può  esistere,  che  ia 
quelle  misteriose  indeflnibUi  modificazioni  liic 
questo  farmaco  induce  nelle  eslrcmilà  sensorie 
dei  nerut  i/an^fionari  e spinali , per  le  quali  il 
modo  di  sentire  di  questo  apparato  è condotto  in 
uno  stato  diametralmente  opposto  a quello  in  che 
lo  irallencva  l'azione  deleteria  del  miasma.  Sic* 
come  perù  e la  prostrazione  delle  azioni  reflesse 
.spìnali,c  la  discrasia  del  sangue, possono  congìun- 
gersi  alla  febbre  itilermittenlc  e perniciosa, cosi  U 
chinachina  riunendo  in  sò  ozioni  medicamentose 
che  in  qualche  modo  si  oppongono  anche  a cote- 
sti elementi  principali  della  mmaltia,  non  ha  chi  U 
pareggi  iiHlii  sua  virtù  terapeutica  contro  alle  feb- 
bri di  mol'arin. 

Notisi  però  che  i suni  poteri  terapeutici  comuni 
non  solo  possono  essere  eguagliali  ma  soperchiali 
da  altri  farmachi. e clic  la  sua  azione  istantanea  sui 
nervi  motori  dovuta  alle  sue  parli  resinose  è debo- 
le in  coiifroiilo  di  laute  altre  sostanze,  che  l'hanno 
più  energica  e più  pronta,  e che  la  sua  aziouc  Umi- 
ca e anliscplica  dovuta  al  tannino,  all*  acido  chini- 
co  e al  chinato  di  calce,  onch'  essa  può  essere  in- 
feriore a quella  di  altre  sostanze.  Quindi  s'intende 
perchè  abbisogni  talora  avvalorare  I’  azione  della 
corteccia  colta  canfora  , col  vino  , coll'  opio,  cogli 
acidi,'  e colfuso  contemporanco  di  quanto  può  ria- 
nimare I'  azione  roflessa  spinalo  o correggere  gli 
stati  morbosi  del  sangue;  senza  dei  quali  ajuti  la 
sua  azion  specifica  stessa  potrebbe  ricscirc  talvolta 
infruttuosa.  Noi  pertanto  noli*  adoperare  la  china 
contro  allo  perniciu.«c  accresciamo  le  dosi  della 
china  stessa  perchè  vogliamo  una  azion  speciOca 
di  maggior  forza,  o ciò  noti  possiamo  ottenere  che 
aumentandola  quantità  dello  stesso  farmaco.  Ma 
se  vogliamo  insiemo  agire  sullo  azioni  reflesse  spi- 
nali onde  riscuoterle  dalla  loro  prostrazione, se  vo- 
gliamo del  pari  far  sentire  olla  ematosi  una  azione 
che  con  più  energia  si  opponga  alte  degenerazioni 
scpiichc  del  sangue,  aggiungiamo  in  ojuto  a que- 
sta parie  d’azione  della  china  stessa  altre  sostanze 
clic  la  avvntorino. 
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CAPITOLO  III. 

QCAU  SraCIK  E QfAU  EBEMIiTl  DI  CHINA  SIANO  DA 
ASTA  rossi  HELU  CCBA  DELLE  rESHICIOSS, 

Prima  die  alkoloidi  della  china  Fossero  disco- 
peni,  le  specie  dello  chine  più  usale  erano  la  gri- 
gia, la  ranciala,  la  rossa  c gialla. Fra  queste  alcuni 
alla  ranciala,  allri  alla  gialla  vogliono  dare  la  pre- 
ferenza ; ma  noi  usammo  quasiché  sempre  c con 

Iiroliltn  della  condaminea  o o//ictnalùi,  essendo  a 
toma  la  gialla  Iciiula  per  inreriore,e  la  ranciala  di 
non  facile  acquisto. 

Fra  le  chine  usale  in  Poma  la  più  accrcdilala 
era  quella  di  S.  Spirilo,  non  per  la  specie,  essen- 
do questa  sempre  la  condaminea,  ma  per  I'  arie 
che  si  aveva  nella  farmacia  di  quello  spedale  di 
olveritsarla  cosi  flnamcnle  da  renderla  impalpa- 
de.  Cosicché  non  solamenlc  in  fluma  , ma  nelle 
cillà  vicino  e lontane  dello  Sialo,  chi  voleva  avere 
china  perfetta  ricorrevo  a quella  farmacia. 

La  preparazione  di  china  da  me  usala  il  più  fre- 
quenlcmenle  era  la  china  in  polverc,che  facevo  di- 
sciogliere  in  un  fluido,  o somministravo  ammassa- 
la in  pillole  0 in  boli. 

Dopo  colesla  preparazione  come  più  eflicace  di 
ogni  altra  praticavo  I'  eslrallo  alkoolico  secco  di 
ciiinachina,  fallo  o colla  china  grigia,  o coll.i  gial- 
la, il  qual  ullimo  trovavo  sempre  più  allivu  dcll'al- 
Iro,  Del  qual  fenomeno  oggi  che  é trovala  la  chi- 
nina più  abbondante  nella  china  gialla  che  nella 
grigia  s'iniciide  la  ragione;  e mi  compiacrio  altre- 
sì che  la  mia  esperienza  concordi  con  quella  dello 
llluslrc  Trousseau,  il  quale  parlando  di  questo  e- 
slrallo  dice:  vi  doii  se  piacer  d la  léle  dea  pre/m- 
raliona  febrifuges  (I).  Desso  è l'unica  preparazio- 
ne, dopo  la  china  in  sostanza,  che  conlenga  tulle 
le  parli  allive  di  questo  bencflco  medicamento. 

Dal  1822  in  poi  incominciai  anch'io  a Irallare  le 
febbri  miasmaliclie  cogli  alkaloidi  delle  chine  , e 
nii  appigliai  anch'io  al  preparato  che  allora  era  più 
in  voga,  cioè  al  solfalo  di  chinina.  Ma  non  lardaro- 
no i mali  elTelli  di  questo  nuovo  salo  a manifestarsi 
talvolla  anche  alla  mia  osservazione  ; giacché  io 
molli  casi  ebbi  o vederne  prodotte  acute  intolle- 
rabili eefalee,  cpigasiralgie,  e flussi  di  ventre.  On- 
de era  che  io  ritornava  spesse  con  fiducia  alla  mia 
antica  polvere  della  china  in  sostanza,  o al  suo  c- 
slrallo. 

Nel  1831  venuto  in  Toscana,  e dopo  qualche  al- 
tro anno  a Fisa,  e trovatomi  di  nuovo  in  mezzo  a 
molle  febbri  inlermillenli,io  mi  feci  a Irallarlecon 
alirn  sale,  dietro  all'esempio  di  allri  medici , cioè 
col  eviralo  di  chinina;  co  ebbi  tanto  a lodarmi  di 
questa  preparazione,  in  quanto  per  essa  non  ebU 
'mai  a notare  grinconveiiienli  prodotti  dal  solfalo  , 
che  io  non  l'ho  più  abbandonata,  ed  é la  sola  che 
io  prescriva  nella  mia  clinica. 

La  chinina  bruta, come  quella  che  meno  il  prin- 
cipio amaricante,  contiene  tulio  lo  altre  parli  alli- 
ve della  chinachina, è stata  pure  da  me  trovala  uli- 
le  al  pari  del  cilralo  di  chinina  in  varii  casi,  cd  è 
da  raccomandarsene  l’uso,  massimamente  per  i 
fanciulli,  polendosi  la  sua  massa  di  consistenza  re- 
linosa  ridurre  in  minutissime  pitlolelle  , che  non 

(I)  Traiti*  de  Tlicr.  el  de  matiérc  méd.  ec.  Voi.  1,  p. 
Pur.  Voi.  I. 


essendo  amare  si  mescolano  enn  le  loro  pappe,ed 
essi  le  ingojano  senza  avvedersene. 

Nulla  io  posso  dire  di  tanti  allri  preparali  eliina- 
cei  che  la  chimica  odierna  con  unagcncrosill  spes- 
se volle  superiore  al  veri  bisogni  terapeutici,  ci  va 
di  continuo  regalando, non  avendoli  mai  sperimen- 
tali; c neminciio  posso  unirmi  con  quelli  elio  oggi 
si  lodano  assai  della  china  pilaj'a,  giacché  intorno 
alla  cfllcacia  di  questa  nuova  corteccia  mi  manca- 
no fatti.  L'autorità  perù  del  celebre  D.  Matlhcis, 
che  io  ho  sempre  rispettalo  altamente,  sarebbe  per 
me  d'una  grande  raccomandazione  onde  farmene 
adottare  l'uso  in  avvenire  : avendola  egli,  quel  Ca- 
tone della  medicina  romana,lrovata  attivissima  con- 
tro le  febbri  da  miasma  palustre. 

Ora,  ritornando  sulle  preparazioni  cliinacee  da 
preferirsi  nella  cura  delle  perniciose, credo  potere 
alTermarc,  che  nessuna  agguagli  nella  pienezza 
della  sua  cfllcacia  la  china  in  sostanza,  nella  qua- 
le essendo  riuniti  i principii  attivi  Ionico  ed  anli- 
septlco,  é riunita  insieme  una  azione  medicamen- 
tosa contro  gli  altri  due  clementi  che  nella  perni- 
ciosa spesso  s'incontrano,  cioè  la  prostrazione  del- 
la azione  reflessa  spinale,  e lo  stalo  di  cacolrofla.I 
quali  elementi  sono  talvolta  a s)  allo  grado  che  la 
stessa  corteccia  in  polvere  ha  bisogno  di  essere  av- 
valorala nells  sua  azion  tonica  e antiseplica  dall'ad- 
dizione di  allri  farmachi.  Dacché  si  è comincialo  a 
sostituire  alla  ciiinachina  la  chinina  e suoisali,veg- 
go  che  si  va  sempre  più  dilfandendo  I’  uso,  o dirù 
meglio  la  necessità  di  unire  a detti  sali  le  prepara- 
zioni di  ferro;  e univasi  anche  innanzi  il  ferro  alla 
corteccia  peruviana  massimamente  nella  cura  delle 
febbri  diuturne  combinale  con  cachessia,  quali  sa- 
rebbero le  quartane;  ma  non  con  quella  frequenza 
con  che  ti  pratica  oggi.  Del  pari  osservo  che  mol- 
li, fra  i quali  il  mio  ollimo  evi  illustre  Sachcro,on- 
de  rendere  più  efllcacc  il  solfato  di  chinina  lo  so- 
prsssalurano  di  acido,  sciogliendolo  in  una  data 
quantità  di  acido  solforico.  Colle  quali  addizioni  la 
pratica  ha  dunque  riconosciuto  la  necossilà  di  riu- 
nire agli  alkaloidi  delle  chino  ciò  che  loro  manca, 
cioè  l’azione  Ionica  ed  antiseplica.  Nè  l'eccesso  di 
acido  che  si  dà  alla  chinina,  sciogliendola  nell'aci- 
do solforico  medlcinalc,é  sempre  un  roetio  sicuro 
per  suscitare  dietro  l'aumentata  forza  astrìngenle 
sulla  mucosa  enterica  , una  azion  reflessa  spinale 
anlsgoiiisla;  mentre  nel  trattamento  della  pernicio- 
sa è sempre  vie  più  spedila  c sicura,  ore  sia  grave 
la  prostrazione  delle  forze  spinali  motrici,  di  agire 
su  queste  con  farmachi  d’azion  diretta  espansiva , 
come  il  vino,  la  canfora,  l’apio. 

Quella  azione  proflialiica  poi  perla  quale  sosto- 
niamo  spesso  la  crasi  del  sangue  negli  abitatori  dei 
luoghi  di  mBl'aiia,  onde  le  cause  collaterali  aimiaa- 
ma  non  agiscano  con  forza  decisamente  morbosa, 
profilassi  che  si  riduce  sempre  ad  un  elTello  toni- 
co, e antiscorbutico,  credo  che  non  possa  assolu- 
tamente competere  nè  allo  chinine  ne  ai  loro  sol- 
fati, ma  che  si  ottenga  solsaienlo  usando  la  cortec- 
cia peruviana  o in  sostanza  o in  estratto. 

Nella  patria  stessa  degli  seubprilori  del  solfata 
di  chinina,  Pcllellier  e Cavenlou,  si  dico  oggitaLe 
a sulphale  de  quiiiine  remplit-il  toules  les  indica- 
t tions  du  Quinquine?  Gomme  fébrifuge,  onqcom- 
I me  lonique , non.  — Dèa  l' abord  Pellettier  et 
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« Cavcnlou  préconisèrent  lo  sulfjlode  Quitiinoàlaj  sensibile  della  culo,  come  farebbe  un  Lagno  o al- 
H eiclusion  de  louto  aulrenrcparalion.ct  ce  sci  est  tro  qualunque  inodificalorc  csicriio. 

de  rempiaccrU  Quinqiii*  | Di  pari  uiionc,  a senso  mio,  sono  le  applicaziotii 

del  farmaco  all’  Cblerno  per  frizioni  col  mezzo  di 

uii^'uenli.  Si  vantano  ^uari^ioiii  di  febbri  nei  fjii- 
ciurli  sullopunemluli  alla  ciiina  con  questo  rnclodo. 
Il  mio  nipole  Micliclino  Franchini,  fi((lio  di  Giu* 
seppe  Franchini  chirurgo  primario  in  Sanlarcangc* 
lo,  contrasse  ranno  scorso  di  estate  le  terzane,  per 
essersi  fermalo  alla  sera  dove  è più  basso  e limac> 
cioso  il  liitoralc  dell*  adrialico.  Si  usarono  cotesle 
frizioni  di  poinala  con  solfato  di  chinina  per  più 
volle  senza  nessun  effetto.  Ma  in  prova  che  la  chi' 
nu  data  in  questo  modo  non  è assorbita,  e se  qual- 
che volta  giova  , il  giovuineiito  non  appartiene  ad 
essa  ma  alla  moiiiflcaziunc  che  la  friziouc  induce 
sulla  parte  sensoria  della  cute,  dirò  che  qucsi*  an- 
no volendo  (eiiUrc  le  semplici  frizioni  di  grasso 
proposte  dui  Crislofurì  contro  le  iiilcrmìUenli  nel 
Congresso  di  Padova,  mi  è riuscito  con  esse  di  (roii- 
earc  eli  accessi  di  una  qiiarluna. 

Nelle  febbri  inicrmitlenli  perniciose,  il  ricorrere 
0 clisteri  e calapiasmi  e unguenti  di  china  sarebbe 
un  perdere  opera  e tempo,  ove  il  malato  non  '.pos- 
so prendere  cliiiia  per  bocca.  Il  metodo  eudermico 
può  tuttavia  intervenirvi  utilissimo  quando  si  prati* 
chi  spogliando  la  nelle  dell' cpiitormido,  o uppli- 
caiuio  sulla  parte  denudala  o la  china  in  polvere  , 
0 la  chinina  o qualcuno  dc’suoi  sali. Non  si  può  pero 
sempre  aspettare  che  la  stessa  cute  venga  domidaU 
cui  mezzo  dei  vossicauti.  Occorrendo  di  nfTreUare 
il  tempo,  si  pialicanu  ustioni  con  un  ferro  arroven- 
talo, e aprendo  quindi  le  vessiciic  della  scottatura, 
vi  si  applica  sopra  la  chinadiina.  Ooi  vi  può  essere 
as>orbimenlo , ma  v' ha  di  più,  che  l' impressione 
del  farmaco  a contatto  delle  papille  nervose  der- 
moidee  è sentita  con  più  forza  , e quindi  con  più 
ellicucia  propagala  ull'  apparalo  sensorio  spinale , 
sili  quale  può  esercitare  una  proala  e bcocuca  aio* 
dillcazione. 


I restò  scul  en  posscssion 
K ne  dans  le  Irailcmcnt  des  flèvr’es  intomiiileiilcs; 

(t  mais,  de  loulc  évideiicc.il  est  bieu  tnfcrieur  à la 
N quiniiie  brute.  La  quiniiie  et  la  cinclioiiiiie,  si 
« puissaiites  cornine  róbrifugc$,iiesoiil  presqued’an* 
ff  CUI)  sccours  daus  In  comiilion  srpliquc:il  est  Iròs 

II  probableque  le  principe  fébrifuge,  est  pour  pcu 
u de  ebose  dans  ractìon  antiseptique  du  Quinquì* 

(I  iic,  et  que  ccllc  ci  résidc  cnliercmcnl  dans  lo 
n tannili  doni  abont  l'écorcc  du  Pcrou.  Ce  qui  le 
« ferali  croire,  c'est  que  Ics  ecorces  et  Ics  eitraits 
« qui  conliennenl  beaucoupdc  tannili  soni  aussiel 
I plus  elllcaccs  que  la  quiiiquinc  daus  lo  Irailemcul 
a cxlcroe  de  la  cangréne  (t)  s. 

CAPITOLO  IV. 

DZI  MODI  DI  FAI  SKXTIRE  ÌLL’  OR&AXISIIO  L*  iZlOlVE  DEI 
aURACZl,  Ql'ARDO  È IMREblTA  LA  LURO  lirTBODl'ZiUIlB 
m LA  BOCCA. 

Chi  si  è trovalo  fra  mollo  numero  dì  febbri  per- 
niciose sa  come  frequente  sia  il  caso  d' incontrare 
tale  Irismn  delle  mnscclle,  tale  disfagia,  tale  asso- 
pimento,  tali  vomiti  da  essere  impossibile  di  far 
prendere  per  bocca  ai  maiali  il  medicamento.  Nò 
questi  sintomi,  e specialmente  la  tendenza  al  vo- 
mito, che  ad  un  grado  eslhemo,  invincibile  si  pre- 
sentano talvolta  negli  accessi, cedono  o sminuisco- 
no sempre  nel  periodo  della  inlormitlcnza;nè  st'in- 
pre  si  può  aspcliare  questo  periodo  per  sommini- 
strare il  rimedio. 

Si  ricorro  in  questi  incontri;  1 . ai  clisteri  di  clib 
nachina;  2.  airapprcsUre  la  chìnachina  col  melo- 1 
do  cnderinico.  Dicono  alcuni,  che  il  retto  intcsiino 
avendo  una  forza  assorbente  maggiore  di  quella 
dello  stomaco,  le  dosi  che  si  danno  per  clisteri  de- 
vono essere  minori  ; ma  la  diiliculiù  che  le  materie 
iiiicllnic  vi  si  fermino,  e lo  facilità  d‘inconlrarvi  de- 

Sii  intoppi  fecali  obbligano  a darne  non  solo  le  mc- 
csimc  dosi  che  si  dàinm  per  bocca,  ma  anche  mag- 
giori, se  vuol  vedersene  una  qualche  ulililà.  lo  pe- 
rò non  ho  mai  tratto  gran  vantaggio  dai  clisteri  di 
chitiachina,  e quando  ogni  tentativo  mi  era  riuscito 
vano,  e non  mi  restava  altra  risorsa  terapeutica  che 
il  dar  china  per  clistere,  tenevo  F ammalalo  per 


C.VriTOLO  V. 

DEL  Tr:iirO  t%  CHE  cuvvievk  iiahr  la  CHIXA  : 

DLL  DABK  LA  CMIXA  NEL  PAOUSSISMO. 

I due  meloili  conosciuti  di  somministrare  la  cor- 
morto,  e non  m’ iiigannavó.  Talvolta  anzi  li  ho  tro-  ! leccia  nelle  febbri  acccssionali,  ossia  quello  di  dar- 
valì  dannosi,  fatti  spceiaimcule  co*  sali  di  chinina;  I la  il  più  lontano  possibile  daH  acccsso,  e l'altro  di 
perocché  questi  ìrritamlo  eccitavano  la  calarsi , e I darla  nel  tempo  il  più  prossimo  non  debbono  esse* 
questa  rompendo  le  connuenze  nervose  fra  i nervi  re  esclusivi  nella  cura  delle  iiitcrmittcnti  miasma- 
gingliunari  e spinali , gli  accessi  susseguenti  veni-  lichc,  nu  debbono  essere  praticati  e modìllcati  a 
vano  con  maggior  forza  e pericolo.  seconda  dei  casi  diversi  che  si  prcseiilatio. 

Il  metodo  cndermico  comprendo  tanto  Tapplica-  { Colesti  melodi  pnnuo  essere  senza  pericolo  ap- 
tìoiie  sulla  cute  dei  cataplasmi  di  china  , quanto  le  ; plicali  nctle  inlcrmiltenli  di  buona  indole;  qtiaa- 


unzionl  che  pralicarisl  cou  pomate  chinale , quanto 
eziandio  l' applicazione  o della  polvere  di  cliinachi- 
na  0 di  altri  suoi  preparati  sulla  pelle  spogliala  del- 
la sua  epidermide.  Fra  i calapiasmi  i più  usali  sono 
i vinosi  elio  si  applicano  sul  venire,  toucndovcli  in 
permanenza  le  otto  o lo  dieci  ore. 

Alcuni  avvisano  che  amministrala  di  lai  modo  la 


lun<iuc  certo  si  vedrà  sempre,  che  dando  la  cliina 
un'ora  avanti  l'accesso  sene  hanno  più  pronti  e 
più  sicuri  efTclli.  Chè  anzi  nelle  iiilerniiUciili  lun- 
ghe ostinate  a tipo  nuarlanario,  che  si  mostrano  ri- 
belli all'uso  stesso  uulla  china  dala  a dosi  rcfrallc 
di  due  ore  in  due  ore  dalla  cessazione  dcli'uii  ac- 
cesso al  cominciare  doU'allro,  io  soglio  far  riposa- 


chinadiina  venga  assorbita;  ma  s’ illudono,  giacché  ' rerinfcrmo  perquaranlaseiore  neirintcrvallo degli 
quel  lieve  vantaggio  che  so  ne  ollienc  dipende  e-  , accessi  dal  prendere  la  china  ; e solamente  una  u 
sclusivamente  dalla  modificazione  a coniano  che  due  ore  avanti  il  parossismo  ne  somministro  in  due 
Fempiaslro  vinoso  di  china  può  indurre  sulla  porte  u tre  prese  una  uose  aita  y come  o 2i  grani  se 

(l)  Trou»raa  e Pidoui.  TraiiòJc  TUerap.  ec. , voi.  2,  p.  337  cseg. 
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Iralli»!  ili  citrato,  4 o 6 drammi!  se  Iraliisi  di  cliina  I combaltcrc  clenienti  morbosi  di  complicazione:  par- 
iti polvere;  e unendovi  le  frizioni  canforate  lungo  . lo  solo  di  quei  f.jrmachi  che  possono  coadiuvare  la 
lu  spina  dorsale,  ho  veduto  c veggo  ognianno  trun-  triplice  azione  mcilicamcnlosa  clic  la  corteccia  di- 
carsi  quartane  clic  duravano  non  da  mesi  ma  da  spiega  sull’organismo,  ed  entrano  per  conseguenza 
;inni  interi,  alla  prima,  o alla  secondo,  o al  più  alla  nella  cura  diretta  delle  febbri  miasrnaliclie. 
terza  somministrazione  del  farmaco  nel  modo  in-  Avendo  collocalo  T aziun  spcciRea  della  china 
dicalo.  nella  sua  azione  ncuro-cslelica  , azione  arcano  in- 

Kellc  febbri  perniciose  il  clinico  non  deve  avere  deflnibile  , desso  non  ha  meslicri , nè  si  saprebbe 
per  primo  altro  consiglio  che  subilo  c fortemente  con  ne.ssun  mezzo  coadjutore  avvalorarla.  1/  alira 
soccorrere  la  natura,  c confidare  principalmente  azione  sui  sistema  dei  nervi  motori,  che  suscita  in 
questo  soccorso  alla  corteccia  peruviana.  Coir  a-  essi  lo  slato  espansivo  o centrifugo  è debole  nella 
spellare  a dare  la  china  una  o due  ore  avanti  l’ ac-  china,  ed  anzi  dirci  che  direllamcnlc  dalla  prima 
cesso,  si  corre  rischio  cho  T accesso  anticipando  vi  sua  azione  non  dipende  mai,  c non  si  eccita  che  o 
tolga  quel  tempo  che  avevate  destinato  per  tron-  per  anlngonismo , o in  segnilo  della  maggior  vi- 
cario: dando  la  più  alla  dose  subito  dopo  l’accesso  goria  che  in  tulio  il  sislcma  a grado  per  grado  si 
si  opera  in  modo,  che  quando  1’  organismo  ha  più  diObnde  per  I'  uso  della  conceda.  Ma  nelle  perni- 
Insogno  d'essere  rinforzalo  onde  resLsicre  al  nuovo  dose  vi  è bisogno  di  suscitare  subilamcnic  l' azion 
imminente  parossismo,  l'azione  delle  prime  forti  reflessa  spinnlc;cd  è perciò  clic  tinti i grandi  pra- 
dosi  sia  già  illangiiidila.  Ilei  si  sono  giovati  e si  giovano  di  certi  funuachi 

Il  nieiudo  più  sicuro  invece  di  somministrare  la  che  uniti  alla  china  ne  aumenlaiio  l‘  azione  espan- 
corlecda  , dovendo  darla  negl'  intervalli  degli  ac-  ' sita:  quelli  sono  l’upio  , la  canfora,  il  vino,  l'clcrc, 
cessi  perniciosi,  è quello  delle  dosi  ascendenti  co-  | il  muschio,  c allri  simili.  Mu  risponde  sempre  con 
inìnciandolc  subito  Icrinimdo  T accesso,  e anmen-  maggior  pronlezzail  hiudanoiiquidodel  Sydenham 
landolc  di  tempo  in  tempo  lungo  Tapircssia  in  mo-  ed  è da  preferirsi  a lutti.  I.o  sialo  di  congestiono 
do,  che  la  più  alla  dose  corrisponda  al  tempo  il  più  alliva  dcU'cnccfalo.  de'  polmoni , del  b.isso  venire 
prossimo  all’  ingresso  del  nuovo  parossismo.  possono,  come  vedremo  allrovc,  controindicare  si- 

Avvieiic  però  non  di  rado  nelle  perniciose  , clic  inili  addizioni , c la  reazione  spinale  oppressa  ed 
il  medico  s' incontri  non  nell'  iniervallo  ma  nel  pu-  inerte  restituirsi  alla  sua  llberlà  , togliendo  colesti 
l'ossismo:  e se  sieiio  di  quelle  la  di  cui  forma  spes-  ostacoli.  In  simili  incontri  debbono  invece  prali- 
so  aiiiiiincia  il  pericolo  gravissimo,  come  I'  algida.  | carsi  i mezzi  eccitatori  all'esterno  con  frizioni  luti- 
la  sincopale,  la  dliiforelii  a cc.,  non  sempre  si  può  go  la  spina,  o con  la  clcllrizzazionc  , di  che  ragio* 
n«pniiare  clic  I'  accesso  finiscn  per  sominiiiislrarc  neremo  più  innanzi. 

la  cliina,  Iniilo  più  se  si  sappia  che  uno  o due  allri  | l/alira  azione  medicamentosa  checscrcifa  Incbi- 
nceessi  consimili  linnno  preceduto  quello  che  si  ; na  sulla  quuUtà  del  sangue  è più  pronunziala  di 
osserva.  In  tuli  incontri  precipitosi  e gravi  bisogna  quella  che  esercita  sui  nervi  motori  ; ma  tuttavia 
dare  pronlanicMile  la  china  nello  stesso  parossismo,  | può  essere  reiativamenlc  debole  in  confronto  dcl- 
0 quanta  più  se  ne  può  e nel  miglior  modo  possi-  Kilio  stato  di  seplieilà  che  accompagna  talune  pcr- 
hile  ; allrimcnli  aspettando . invece  dell’  apiressia  nieiosc.  Il  che  sì  deduce  dal  vedere  come  con  più 
subentra  spesso  la  morie.  Ollenula  l' apiressia  si  prontezza  c sicurtà  si  vincano  in  alcuni  casi, accop- 
può  seguire  la  regola  delle  dosi  oscciidenli  di  so-  piando  alla  cliin.i  alcuni  mozzi  alti  adaccrcscere  in 
pra  indicida.  lei  la  virtù  antiscplica.  ha  quale  virtù  suole  aecre- 

Meiiu  il  caso  adunque  in  clic  necessiti  adoprarsi  ' scersi  per  la  unione  degli  acidi , per  la  coiiteinpo- 
coi  cliinacei  nello  stesso  parossismo,  in  luUe  le  in-  | ranca  somminislrazionc  del  ghiaccio,  e per  I'  uso 
Icrinilicnti  miasmaiiche  brmigne  c perniciose  per  promiscuo  di  sosianzc  cutiienunii  il  principio  oglia- 
rr'i^ula  lernpculica  generale  si  può  riicncrc,  che  la  eco  o canforeo.  Si  oppongono  alla  murbilica  dis- 
piu  alla  tiosc  della  china  deve  corrispondere  al  lem-  crasia  con  potenza  superiore  a molti  allri  farma- 
po  il  più  prossimo  all'ingresso  della  nuova  febbre;  chi  i preparati  di  ferro;ma  questi  che  pronlamciile 
e che  lasciare  di  dnr  la  china  sino  a questo  Icinpo  non  vcngoiioassorbili  sogliono  usarsi  piutlosio  nelle 
può  c deve  farsi  nelle  inlermillcnli  terzane  o quar-  terzane  gravi  non  perniciose,  onellc  quarlanc  osti- 
lane  di  benigna  indole;  clamo  più  dovT.ì  prati-  nate  di  quello  clic  nello  perniciose  assolute  , dove 
carsi  quanto  è più  antica  la  febbre,  e quanto  più  si  è necessità  di  avere  proiilissinia  razione  dc'riincdj. 
b-  mostrata  refrattaria  al  sistema  delle  piccole  e re-  0 per  lo  meno  volendone  far  uso  nelle  pernicioso 
frallc  dosi;  ma  nelle  pcrriicinsc  il  partilo  il  più  sicu*  bisogna  unirvi  il  laudano,  avendomi  la  esperienza 
ro  c il  più  elllcacc  da  prendersi  è quello  di  dar  chi-  mostrato,  clic  I’ uso  degli  nppi.'iii  rende  assai  più 
nn  lungo  lutto  il  tempo  della  apiressia  , in  modo  pronto  I'  assorbimento  , e V azione  sol  saoguo  dei 
però  clic  le  dosi  vengano  sempru  aumentale  di  for-  preparali  maniali. 
za  sino  all’  uUifiia  prossima  all'  ingresso  della  nuo- 
va febbre.  CAPITOLO  VII. 

CAPITOLO  VI.  DII  secciDiirii  alu  chiaa. 

DII  Mcitt  coADitrroin  dill^azioic  driu  cnmA  Anziché  fare  qui  un  nojoso  elenco  di  tulle  quelle 

iBLu  ciiA  oiKBTTA  DELL!  pKBiviciosB.  sosloiue  clic  la  pcdniilcrìu  farmaceutica  ha  vantalo 

c valila  tuttora  quali  succedanei  alla  corteccia  pe- 
lo qui  non  parlo  di  quei  farmachi  o mezzi  lem-  ruviana,  mi  liiuilerò  a ricordare  a miei  colleglli  un 
peulici  clic  si  fanno  entrare  nel  trallainento  curali-  precetto  morale  della  nostra  arte.V'lia  una  coscien- 
vo  delle  intcrmiUeiili,  o come  costitutivi  di  una  cu-  za  teorica  clic  dee  guidare  gli  esperimenti:  v'Iia  un 
ra  preparatoria , o come  quelli  che  si  adoprano  a numero  di  cspcrimonli  clic  fonda  e dirige  la  co- 


uy 
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cciciua  pratico.  So  questo  ilue  qualità  di  cosciciiio 
russerò  andate  ed  andassero  di  pari  passo  accom- 
pagnando le  cliniche  opcrasioni,  noi  non  avreromu 
Tcouto  0 non  vedremmo  anche  a di  nostri  strapaz- 
zare i rchbricitanti  con  una  farragiue  di  rimedj  dal- 
l'arsenico sino  allo  ragnatele, colla  sciocca  pretcn- 
siono  di  emulare  un  trovato  della  Provvidenza.  E 
so  gli  esperimenti  rondano  la  coscienza  pratica, do- 
mando io  qual  sarebbe  quel  clinico  che  oserebbe 
trattare  una  perniciosa  colla  florizina,  o salicina,  o 
calTeina  t Ci6  somiglierebbe  alla  nerauda  arditezza 
di  quegli  Omjopalici  che  lascerebbero  alTogarc 
nel  proprio  sangue  un  pneumonico  trattandolo  coi 
millionesimi  di  sabadiglia  : di  quegli  altri  ciechi 
che  dissanguerebbero  una  clorotica  ; di  altri  inu- 
mani Dnalmente,  che  alTrellerebbero  la  morte  d'un 
idrorobo,  riavvelenandolo  col  tossico  della  vipera  I 
Cercare  di  avere  venti  rimedi  di  più  contro  una  ma- 
lattia che  ha  già  il  suo  rimedio  trovato  innocente  e 
sicuro, mentre  venti  e più  malattie  delle  più  formi- 
dabili non  hanno  ancora  rimedio  nessuno,  mi  paro 
non  solo  tempo  e opera  sciupala , ma  uno  aperta 
pazzia.  Ccrealevi  invece , o signori  vagheggini  di 
nuove  cose,  cercatevi  un  rimedio  alla  lisi, alla  scro- 
fula,  al  tetano,  al  tifo,  alla  peste,  alla  febbre  gialla, 
al  cholera,  alla  gotta,  allo  scirro  ed  al  cancro,  c se 
non  lo  trovale  noi  non  vi  accuseremo  come  dissi- 
patori del  tempo , ma  vi  ringrazieremo  de'  vostri 
tentativi  benché  inuliti  ; e se  la  sorte  c le  cure  vi 
conducessero  al  desideralo  Irovamento , voi  ne  a- 
vrcsle  le  benedizioni  della  umanità;  la  quale  reste- 
rebbe indilTercnIe,  sebbene  lusingala  da  frivole  ra- 
gioni di  economia , se  voi  le  deste  un  succedaneo 
alla  ctiina. 

Ma  questo  farmaco  miracoloso  non  potrebbe  una 
volta  mancare  all  Europa?  Supposta  pure  la  possi- 
bilità di  questo  avvenimcnto,niun  altro  rimedio  dei 
IcniBli  Onora  e dei  tentabili  saprebbe  emulare  la 
virtù  specifica  del  farmaco  perduto.  Ma  non  sareb- 
be pertanto  affatto  disperala  la  cura  delle  pcmicio- 
sciqucstesi  ridurrebbero  alla  condizioneinchc  era- 
no prima  dell'utile  Irovamento.  I mezzi  terapeutici 
principali  consisterebbero  nel  risuscitare  l'azion  re- 
flessa  spinale,  c nel  riparare  il  dccadimcnlo  septi- 
co  del  sanguc,e  nell'opporei  alle  condizioni  comu- 
ni di  complicazione;  cosi  come  adoperavano  gli  an- 
tichi coir  opto , colla  canfora,  col  salasso,  quando 
occorreva  e con  altri  comuni  prcsidj.  Per  mezzo 
dei  quali  la  natura  si  rimette  nelle  sue  facoltà  ri- 
paralrici,e  la  perniciosa  potrebbe  rientrare  talvolta 
nelle  condizioni  di  una  inlermittenle  semplice. 

CAPITOLO  Vili. 

nn  Mezzi  cvoativi  neLca  OMOrina  o coimicizioin. 

E'in  qni  si  sono  esposte  le  avvertenze  terapeuti- 
che che  riguardano  il  solo  uso  della  corteccia  , le 
quali  possono  essere  suflìcienli  in  quei  casi  di  per- 
niciosa nei  (|uati  la  gravezza  della  alTezionc  dipen- 
de dalla  maggior  violenza  del  miasma.Ma  nei  molli 
e frequenti  casi  in  chela  inlcrmillcnlcsi  rivela  con 
forma  gravissima  , per  ragione  di  alterazioni  di  u- 
mori  o di  organi  che  costituiscono  una  complicazio- 
ne alla  malattia  principale,!  mezzi  da  adoprarsi  on- 
de vincere  tali  alfcziani  simultanee  sono  tanti  o si 
varii  per  quante  sono  le  affezioni  medesime. 

iVcl  capitolo  anlcccdcntc,  avendo  considerata  la 


rare  prostazionc  della  azion  motrice  spinale  e la 
egenerazione  septica  del  sangue, abbiomo  esposto 
interne  due  generi  di  complicazioni,  cioè  la  scor- 
butica e la  nervosa,  con  la  iudicazioue  di  que'  far- 
machi che  si  pongano  accanto  alla  china  onde  vin- 
cerle. L'omopatia  nervosa,  giova  qui  ripeterlo,  puù 
esser  generata  dalla  più  forte  azione  deleteria  del 
miasma,  come  può  essere  il  prodotto  d'  una  ante- 
riore indisposizione  o malattia  nervosa  che  esistes- 
se nell'iiidividuo.  In  ambedue  i casi  l'estrema  pro- 
strazione detrazione  spinale  e cardiaca  potrebDo 
esserne  il  fenomeno  costituente , il  fenomeno  cioè 
rappresentante  della  forma  peniiciosa  ; ma  in  ani- 
beuuo  i casi  converrebbe  ricorrere  ai  medesimi  ar- 
gomenti terapeutici,  abbisognando  sempre  di  agire 
elettivamente  sui  centri  nervosi.  Lasciando  adun- 
que da  parte  le  ricordale  omopalie , ci  limilcrcnio 
qui  a dire  del  salasso  e degli  emelici  e cafarlsct, 
come  farmachi  da  adoprarsi  nella  compUcaziniic 
flogistica  e biliosa. 

CAPITOLO  IX. 

USI  SAUSSO. 

Il  salasso  previene  la  perniciosa  e la  produce;  la 
corregge  c la  aggrava  : apre  la  via  alla  cflleacia 
della  corleccia , c la  cliiiide:  favorisce  la  rcaiionc 
spinale,  c la  prostra  irreparabilmente;  è grande  a- 
juto  c salrczza  , è grande  spinta  alla  morte.  Il  sa- 
lasso nelle  inlerniillcnli,e  massimameidc  nelle  per- 
niciose, è un  camaleonte  che  assumo  tulli  i colorì, 
c corno  puù  esser  difuso  da  lutto  le  teoriche,  cosi 
puù  essere  condannalo  da  tulle.  La  sola  prudenza 
e la  grande  esperienza  del  clinico  possono  renderlo 
utile  sempre. 

Quelle  perniciose  comalose  nelle  quali  rompen- 
do nell'aeecsso  una  epistassi,  l'accesso  seguenle  è 
mite  anziché  più  grave;  quelle  perniciose  emorra- 
giche nelle  quali  la  perdita  del  sangue  aggrava 
sempre  più  il  pericola  della  malattia. sono  mia  pro- 
va indicala  dalla  natura  stessa  dello  opposte  prero- 
gative del  salasso  nelle  nostre  febbri , o sono  del 
pari  quel  tipo  d' imitazione  donde  dobbiamo  rica- 
vare l'indicante  della  emissione  del  sangue. 

Gli  indizi!  eommcmoralivi,i  sintomi  c la  loro  de- 
rivazione, lo  stalo  delle  forze  dell'Individuo,  saga- 
cemente e simullaneamcnie  considerali , terranno 
lontano  T errore  in  questa  ardua  impresa  curativa. 
Il  Icmpernmcnio  sanguigno, l'età  gimatiile,  l'azione 
di  cause  collaterali  alte  ad  aumentare  il  plaslicis- 
mo  del  sangue,  mi  hanno  talvolta  condotto  a pre- 
venire con  un  targo  salasso  lo  sviluppo  d'un  acces- 
so pernicioso  in  meno  a quelli  di  una  loriana  gra- 
ve e ininaecctole. 

Come  possono  le  condizioni  del  sangue  in  ordine 
alla  sua  quantità  e qualità  nuocere  alle  perniciose, 
e come  e quando  puoii  salasso  riparare  a colesti  dan- 
ni? Lo  stalo  pletorico,  ossia  la  quantità  esnberanlo 
del  globuli  puù  esser  assoluta  generale,  e topica  c 
relaliva.  Essendo  assoluta,  l'assorbimenlo  venoso  è 
oppresso , c l'allirilà  denulrienlc  non  essendo  più 
libera,  le  separazioni  e le  crisi  sono  anche  dimez- 
zale, iiilerrotlc,  sospese  : le  azioni  centrifughe  ilei 
nervi  sono  iniralciale,  le  attinenze  e requililirìn  Ira 
i nervi  cd  il  sangue  si  sconnettono  e ([li  alti  sponta- 
nei della  natura  rcslaiio  invescali  ed  inerti.  Iiique- 
sli  casi  il  salasso  rianima  Io  fiiniioiiiasso|>ilc,c  ria- 
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prc  l'irrigazione  sanguigna  e riiinerviizionc.La  plo- 
liira  relativa  e lojvica  si  fa  nelle  munikraiie,  negli 
organi  per  llussione  o coiigcsiionc  (einoiUesi).  In 
questo  stalo  dei  visceri  e dei  sistemi  abbisogna  nel- 
le intermittenti  gratulo  perspicacia,  onde  conosce- 
re se  i da  rimuoversi  con  deptezioni  generali  o lo- 
cali, e quanto  pesi  il  rimuoverlo  o il  lasciarlo,  sul- 
l'andamento 0 sull’esito  della  malattia.  Stando  ai 
sintomi,  r eretismo  nervoso  porla  con  sé  talvolta 
tulli  i sintomi  di  una  nussioiie  sanguigna  ed  è faci- 
lissimo prendere  inganno.Sc  però  sì  fissano  alcuni 
punti  di  considerazione  neirenccfaln  , nel  centro 
pneumo-cardiaco,  c nel  centra  epala'Splenico,o  si 
considera  la  diversità  deirirraggiamento  fenomeno- 
logico  del  pcrvcrtimenlonervoso  dallo  stalo flussio- 
iiario,essendo  il  primo  pieno  di  turbolenza  alla  pe- 
riferia con  lietissima  stasi  centrale,  laddove  l’altro 
lutto  intasato  nel  centro  manda  lievi  Inmulli  alla 
periferia,  si  avrà  qualche  guida  nella  dillìcilc  dilTe- 
renza  diagnostica.  Al  clic  contribuirà  eziandio  la 

Presenza  della  capillarità  esterna  accresciuta  dcl- 
accrcsciulo  calore , della  omogeneità  c costanza 
dei  sintomi,  e dello  stalo  dei  polsi,  i quali  sebbene 
piccoli  avranno  tale  dureua  e tale  stento  da  indi- 
care facilmente  die  la  circolazione  è perturbala. 
Verillcalo  lo  stalo  llussionario  o congestivo  , resta 
a sapere  se  la  flussione  precedeva  la  inlcrmiltenle, 
0 se  era  conseguenza  di  questa  : resta  a sapere  se 
mdi’enccfalo,  nel  petto  o nel  bassoventre  vi  erano 
ofTezioiii  anteriori  che  potessero  avervela  richiama- 
la sono  l'influenza  dei  parossismi,  o se  per  tal  ca- 
gione lo  stato  flusslonan'o  richiamato  sopra  un  or- 
gano alTetlo  potrebbe  recarvi  danni  imponenti:  re- 
sta in  fine  a osservarsi  se  nelle  apiressie  ne  conti- 
nuano tullora  i sintomi.  Avendo  la  flussione  prece- 
duto la  intermittente,  essendosi  effettuala  in  alcuno 
de'ccniri  organici  indicali , essendo  gli  organi  su 
cui  è piombala  stali  già  primitivamente  affelli,  ri- 
mancndoncv  tulli  o i principali  sintomi  anche  Ira 
l’uno  e l’altro  accesso;  il  salasso  o gcncralco  loca- 
le i sempre  apporluno,qualunque  sia  la  forma  con 
la  quale  la  febbre  si  presenta.  Ha  se  la  flussione  è 
promossa  dagli  accessi  medesimi  dellaintermiltcn- 
le,  è da  guardare  in  che  proporzione  sta  eolia  for- 
za reattiva  spinale  nello  stadio  del  caldo;  imperoc- 
ctiè  quando  la  suddetta  fonaè  vlgorosaa  sufficien- 
za può  lasciarsi  a lei  la  dissipazione  della  emoldesi: 
essendo  troppo  debole  per  dissiparla , anziché  ri- 
correre a salassi  giova  meglio  alHdame  la  elimina- 
zione a quei  mezzi  adjulori  espansivi  che  si  coii- 
giungono  alla  china;  c soiamenle  quando  il  troppo 
vigore  della  reazione  la  stabilisco  per  sé  stessa,  e 
ne  rimanessero  le  jnllliruzioni  viscerali  anche  tra 
febbre  c febbre , potrebbe  effelluarst  con  proGtto 
la  emissione  del  sangue. 

Altra  indicazione  ilei  salassopuònattcere  qiiainlo 
in  un  organo,  cervello  c polmone,  in  istmo  di  ato- 
nia piomba  una  tlussionc  che  meccanicainento  op- 

firirneil  viscere  in  maniera,  che  la  sua  azione  vita- 
e rimati  fuori  c quasi  isolata  dalla  eoiinneoza  di- 
namica dell’intero  urgaiilsmii.  Son  questi  i casi  nei 
quali  il  metodo  tonico  che  si  adopera  contro  l’inte- 
ra malallia  a nulla  giova  contro  queste  segregate 
condizioni,  le  (piali  anzi  sembra  che  sotto  il  tumul- 
to eccilalo  dai  hirlincalivi  farmaclii  peggiorino. For- 
niscono csempiu  ili  qiicsio  patologico  avvenimento 
le  flussioni  cnccfalicho  e le  inireralìli  con  mania 
successiva,  nell'  aiicml  t delle  puerpere  produtlada 


profuse  enihrragie.  La  coppa  alla  nuca,  le  migiiat- 
Ic  alla  froulii , alle  narici  sotto  iiidispcnsahih  nel 
mentre  che  si  sostiene  rorgaiiisnio  col  inelodo  atta- 
leplieo.  Cosi  del  pari  avviene  che  nella  perniciosa 
algida  la  llussioiio  encefalica  incarcerala  obbliga 
talvolta  a aollrazioni  locali  di  sangue,  intanto  che 
la  corteccia  con  farmachi  eccitativi  si'soniininisira 
all’iiilcrno;  o nolla  sincopale  parimenti  ho  dorulo 
j io  applicare  migliane  allo  scorbicolo  del  cuore  per 
I flussioni  pnciimoniehe  o pcricardiachc  DecsI  incul- 
care perù  ai  pratici,  che-in  tali  casi  coleste  sollra- 
I zioni  quando  siano  indicalo,  siano  lievi  In  propor- 
i zione  deiriiignrgo  locale,  c da  non  essere  sentilo 
dal  generale  sistema;  avvegnaché  la  esperienza  mi 
I ha  mostrato,  che  il  più  lieve  vuolameiilu  è allo  tal- 
volta a risuscitare  la  funzione  assopita  del  viscere. 

La  flussione  geilcra  maggiore  ealoricità,  c que- 
! sla  eccita  di  più  lo  libre  che  ne  partecipano:  cosi 
I si  stabilisco  lo  stalo  di  turgore  , clic  potrebbe  os- 
; sere  una  iniziativa  della  iiiBammailoiie.  Fiiiclié  vi 
[ Ita  flussione  c vi  ha  turgore  l’organo  é sotto  il  po- 
I lere  morboso  meccanico  e dinamico:  quando  v'ha 
: innammazione  domina  releinenlo  eli  mico,ossia  la 
qiialifd  alterata  del  sangue.  Nelle  iniormillenli  cu- 
munì,  e nello  perniciose,  l'indicante  per  il  salasso 
può  derivare  non  lauto  dalla  quanlili,  ma  eziandio 
dalla  qualità  di  esso  saligno.  E la  qialìlò  indican- 
te è distinta  dall’eccesso  dei  globuli  c da  quello 
della  flbrina.Talora  queste  due  condizioni  s'iiicun- 
traiio  insieme,  o l’uiia  precedo  l'altra,  talvolta  esi- 
stono anche  isolale.  L’ispcijooe  dil'gcnie  del  san- 
gue conduce  a regolarsi  bene  nel  casod’inflamnia- 
zione  uiiila  eolia  perniciosa.  Se  è necessario  incul- 
care nella  cura  delle  infiammaziunil  nonfarsi  con- 
durre a ripetizioni  inopportune  disalassi  dalla  so- 
la presenza  della  coIcuim  Obrinoa, Ionio  più  si  ileo 
custodire  gclosamcnto  questo  pricctlo  quando  oc- 
corra il  bisogno  di  medicavo  culBalasso  un  organa 
i iiiflammalo  durante  la  perniciosi.  Esistendo  pTclo- 
i ra,  0 diatesi  iporptssiica,  o inSimmazioiio  dccisa- 
I mente  localizzata,  io  ho  sempn  tratto  sangue  cuti 
I utilità;  ma  giammai  nelle  doa  tra  oltrepassato  le 
i dieci  o le  dodici  once;  c rarisdine  vollo  m'è  occoc- 
I so  di  aver  bisogno  della  sccoida  o delta  terza  san- 
I guigna.  Avvertirò  pure  chiatuando  te  indicazioni 
per  uii  salasso  generale  nonsiano  cbiarissime  cil 
I urgentissime,  meglio  è scopro  cominciare  da  un 
I salasso  localo  , massiinammlo  nelle  perniciose.  E 
! dorendo  praticare  salassi  licali, proferibili  più  spos- 
i so  s’incontrano  i mezzi  i |iù  pronti  di  sottrazione  , 

I ossiano  le  coppe  8cari0edc,per  le  quali  un  cccila- 
! menlo  islanlanco  ricevealla  coiilrorcaziotra  l’ ap- 
paralo spinalo  motore,  t agendo  sulla  esterna  sen- 
sibilità, si  suscitano  rc’ulsiuni  c aiioui  riflesse  bo- 
ocfallrtci. 

CAffiTOLO  X. 
sull’  zazneo. 

Quanto  a tulle  le  intormiitcnti  miasmatiche  é so- 
vrano rimedio  renclico,  allrcllaiito  é rado  che  oc- 
corra. 0 clic  si  pvssa  praticare  senza  pericolo  in 
tutte  le  perniciose.  Si  vede  poco  consiglialo  nei  li- 
bri, e meno  adoperalo  nell’uso  pratico.  Ed  io  pu- 
rc,clie  me  nc  valgo  sempre  nelle  inlcniiitlcnli  d'o- 
giii  specie  non  perniciose,  poco  me  ne  sono  valuto 
III  queste  ulliiac.  Credo  però  che  sia  coiidaiiiiabilc 
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In  tal  caso  la  troppa  Icmenzadairun  la  trop* 

pii  Irasciiranta  (idirollro  di  certi  mo&ei  sussidiarli,  CAPITOLO  X[. 

che  rendono  più  racilu  e più  pronto  it  trioiifo  della 

corteccia  sulle  spccifìclic  malattie.  Nello  comatose  os'reaoATivi  i ARTKLxi.Tricr. 

e nelle  letargklie  si  erode  contrindicato  dalla  te- 
muta coagcsiioiic cerebrale: nelle  colcri'-'ie  «ischi-  Si  riien^’oiio  con  ailronani;i  cautela  i pratici  dal* 
\a  per  non  inasprire  il  sinloma  predominante:  nel*  rnsare  nicdìcinc  purgative  nella  perniciosa,  nel 
le  sincopali,  iiciralgido  si  terne  di  portare  lUilliino  mcnlrcchù  nelle  iiitenniUcuU  semplici  alcuni  uc 
colpo  alla  estrema  Taiiguidezza  della  vita.  Io  ho  ve-  fanno  abuso. 

dolo  un  randullo  di  selle  anni  cui  iK>n  era  stato*  La  natura  ci  Indica  che  la  diaforesi  scioglie  gli 
possibile  far  irniigiigiare  ciic  poca  china,  nò  in  al-  accessi  della  irilcrmilteiìlc.  Tulio  ciò  clic  purga  al 
tro  modo  amministrargliela  , avere  un  assalto  dì  dì  sotto  è contrario  alla  diaforesi;  dunque  i purga- 
perniciosa  soporosa,  il  secondo  essere  di  pomicio-  ' livi  sviano  la  direzione  dei  movimenti  centrìfughi  e 
sa  convulsiva,  il  lerzo  onlrarc  con  sincope,  e quin*'  pregiudicano  per  (fucsia  parte  alla  risoluzionccom- 
«li  prorompere  un  violento  c riporlo  vomito  dimoi-!  pietà  degli  accessi,  ossia  alla  coopcrazione  delio 
le  materie  fluide  verdastre  aventi  il  puzzo  del  lalte  forze  naturali  nella  soluzione  della  malallia. 
corrono  , dolio  il  quale  vomito  cessare  alTallo  la  > Quando  i'omopalia  biliosa  imponga  V uso  degli 
perniciosa.  Qoi  duiinuc  la  natura  c'insogna  che  il  cvucuiinti  meglio  è sempre,  ove  non  vi  siano  con- 
vofiiito,  anche  considerato  come  semplice  vacuali*  Iroiiidicaziuni.  ricorrere  airemclico,il  quale  susci- 
vo, in  varie  foriac  di  perniciosa  può  esser  bciieli-  laudo  le  più  volle  insieme  la  catarsi,  elimina  insie- 
co.  E di  fatto  no'i  sempre  il  coma, il  letargo  dtpcti*  me  la  colluvie  intestinale.  Ma  se  pure  fosso  da  ira- 
dono  da  congesiionc,nè  sempre  l'ulgidisnio.la  sin*  piegarsi  qiialcbc  farmaco  purgativo,  la  esperienza 
cupe  dipendino  da  impoverimento  sostanziale  di  ha  mostralo,  clic  i rabarbarali  e gli  aloetici  sono  i 
vigore  organifo, come  del  pari  è follia  tenere  Teme*  { meno  disafllni  alTaiiono  dei  cbiiiacci,  forse  per  es- 
tico  per  un  (hbiliianle.  Non  è adunque  la  forma  «ero  resinosi;  c o si  dàniio  soli,  o possono  ancora, 
delta  perniciosa  che  ci  deve  imporre  sempre  co- 1 secoiiilo  che  consigliava  c praticava  il  Laucisi , u - 
me  coiitroindiunlc  IVmctico;  ma  quando  le  riccr-  ! nirsi  alla  china. 

rhe  anamneslirhc,  l'esame  diagnostico  ne  indichi-  ' Quando  occorra  purgare,  grinconvenienU  dtdia 
no  Tomopalìa  iiliosa,  la  colluvie  polìblennica  nel- 1 purgazione  si  eviteranno  non  solo  per  la  qualità  dot 
le  mucose  0 bronchiali  o inieslinali.  rcmeiico  va  ' formaco  adoperalo  , ma  ancora  per  la  scolla  del 
prescritto  coraggiosamento,  c i vantaggi  che  se  no  ' tempo  nel  quale  dee  essere  sommìiiislralo.  Il  no- 
avranno  nelle  perniciose,  congiunte  a sitTiUa  com-  ' stro  metodo  di  somministrare  la  corteccia  colla  più 
plicAzionc,  saremo  ugnali  a qncliì  che  se  ne  trag-  * alta  dose  prossima  all'accesso, lascia  tempo  al  pro- 
gono  nelle  iiitcmiUeiili  tutte  d'ogtii  tipo  e d'ogni  piriarli  come  aH'agìro  dei  rarmachi  purgativi,  senza 
fornia.  1 quali  vuilaggi  si  estendono  a parer  mio  che  il  turbamento  indotta  per  essi  nel  sistema  gaii- 
non  solo  ad  cvaciarc  inalerlalmcnle  te  malericche  gtionarc  abdomiiialc  influisca  suH’accesso  soprav- 
imbarazzano  le  pànie  vie, ma  avendo  i'cmclico  una  veniente. Poco  dopo  adunque  dell'accesso  febbrile 
azione  docisamciic  csp8iisiv«i,  c suscitandosi  il  vo-  devono  essere  dati  i purgativi,  e con  essi  se  occor- 
mito  per  la  contra  jone  delle  flbrì  anlagonisln,sic-  roiio  gli  antelmintici,  timi  omettendo  portaiito.mas- 
come  avviene  nc'inn  abituati  per  una  dose  ccccs-  simamcnle  se  si  traili  di  perniciose  primitive, di  prò- 
siva  di  vino  o d'opi*,  siccome  avviene  per  troppa  pinare  le  dosi  più  alle  di  china  airavvicinarsi  del 
ripienezza  di  stornalo,  o per  esser  questo  ripieno  nuovo  parossismo. 

dì  gaz  nella  sua  pncunilosi,  in  quei  moto  violento*  Non  debbono  però  dimenticare  i pratici  che  la 
prende  parte  l'azioii  icflessa  spinale  e si  riscuoto  colluvie  mucosa, gaslrico  biliosa  ed  elminltca,c  tal- 
volta lraUeuul;i  da  tale  atonia  Intestinale,  clic  Pa* 
zion  Ionica  della  corteccia  basta  da  sè  sola  a resti- 
tuire al  movimcnlo  eliminatorio  delle  intestina  un 
vigore  sudltùcnle  per  supplire  alla  indicazion  d'iin 
farmaco  purgativo;  c clic  io  questione  dei  purgare 
se  è frequente  nelle  iiilerniiUeuli  ordinarie,  rarissi- 
ma accade  nelle  perniciose. 

CAPITOLO  XII. 

DCL  eHiACCiO  E ORI  BAGSl  FaSDDI  E CALDI. 

Il  ghiaccio  usalo  nelle  perniciose  cmclicbc,  fo- 
lericìie,  cardiaigiclie  , sucriientc,  o applicandolo 
all'  esterno  o dato  a masticare,  è di  somma  utilìlà. 
Dispiega  esso  una  aziou  tonica  sul  sistema  fibroso 
gastro-enterico,  c mìrabiimciile  coadjuva  Pazione 
della  china.  Se  il  IcUorc  ritorna  sulle  mìe  storie 
vedrà  i ipolli  casi,  nei  quali  ha  arrecalo  deciso  van- 
taggio. È fuor  di  dubbio  altresì  che  P uso  simulta- 
neo del  ghiaccio  colla  corteccia  peruviana  è uu  mez- 
zo onde  accrescere  in  questa  P azione  anIiscUicj  , 
Ma  che  il  ghiaccio  si  opponga  al  processo  scptico 
in  modo  diretto,  sia  che  P effetto  segua  indiretta- 


suo  torpore,  il  siseraa  nervoso  ganglìonarodel 
basso  ventre  agitalo  ndia  commoziouc  rianima  le 
runzioni  dell'apparato  Qato-splcnico,  c sì  spremo- 
no da  questi  visceri  i ri.'tegni  biliosi  ed  acquosi;  c 
restituita  così  maggior  liicrià  olle  funzioni  mlorne, 
nrichc  le  esterne  si  riaprom  c sì  svolge  più  dìITusa 
e più  utile  la  diaforesi.  Avmdo  di  più  veduto  spes- 
.so  troncarsi  airislaiUe  ilopo  gli  emetici  alquante 
lerzanoo  quartane  diiilurnt  e ribelli  alla  stessa  chi- 
na, credo  che  la  commozioto  ganglìonarc  eccitata 
dalla  cmesi  induca  cambiaiieiiio  nel  modo  delta 
sciisiliiliià  del  l'apparato  sensorio  spinale, per  il  qua- 
le cambiamento  resta  in  seguito  IndiITcrenle  l’azio- 
ne permanente  del  veleno  produttore  della  ma- 
laltia. 

II  mio  emetico  consueto  è conposlo  di  due  gra- 
ni di  tartaro  slibiato,  sciolti  in  qMUro  o sci  ouco 
di  acqua  distillata.  ' 
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ini’nle  per  In  ma^^iore  toniciiò  che  meUe  nel  Ics- 
siili  co’  quaJi  si  ponu  o conluUo. 

Io  mi  suno  (alvulla  trovato  nel  dubbio  se  era  da 
preferirai  di  avvalorare  l’ ozimi  Ionica  e nnlisrptica 
della  china  cui  ghiaccio,  o piuttosto  col  vino.  Quan- 
do il  dccailimeiilo  delle  azioni  rcllessc  spinali  è in- 
sigilo,  c r omopalia  scorbutica  abbisogna  di  njiiti 
permanenti»  fu  sempre  prcferiio  il  vino;  qiiando  in- 
vci'C  nel  tubo  gaslro-enlcrìco  la  permanenza  delle 
irritazioni  c de' dolori  rendevano  lo  stomaco  intol- 
lerante', e il  calore  o V ambascia  erano  insopporta- 
bili, e le  iniillrazioni  capillari  della  mucosa  minac- 
ciavano di  degenerare  in  flogosi  spurie,  in  tali  casi 
è preferibile  il  ghiaccio,  la  di  cui  azione  è Ionica  e 
momentanea  ; mentre  quella  del  vino  è diQusa  e 
pcrmanenie. 

Le  lodi  attribuite  al  bagni  o alle  immersioni  fred- 
de nella  cura  delle  inlermillcnli  son  notissimo  a 
tutti.  In  Inghilterra  e in  Italia  si  sono  raccolti  molli 
fatti  in  favore  dì  questa  pratica.  Per  lo  più  però  si 
tratta  d'ìnlcrmitlcnti  ordinarie,  e non  di  perniciose. 
Ma  se  la  fredda  immersione  è,  come  a me  pare, 
una  valida  eccitatrice  dell’  azione  rimessa  spinale  , 
come  si  vede  chiarameiilc  nella  choréa,la  suo  utili- 
tà nelle  inlermillcnli  in  genere  è incontrastabile. 
Però  nelle  perniciose  per  me  è rimasta  dubbia  l'u- 
lilitù  della  fredda  immersione,  perchè  non  sempre 
il  decadimento  della  reazione  spinale  dipende  da 
una  causo,  e non  è facile  decidere  se  quella  iner- 
zia sia  IVircIto  d'  una  dilTiisionc  deH'azionc  delete- 
ria del  miasma  su  tulle  due  le  porzioni  delle  radici 
spinali,  0 se  dipende  da  impedimento  di  azione,  o 
do  precedente  sialo  di  atonia.  Solamenic  in  questi 
duo  ultimi  casi  potrebbe  tentarsi  con  ulililà  il  ba- 
gno caldo  unitamente  aM'uso  della  corteccia.  Ma 
nei  primo  caso  non  farebbe  che  accrescere  momen- 
taiieamcntc  quel  modo  di  pervei  timcnlo  nelle  libre 
sensorie  clic  vi  determinò  già  lo  stesso  miasma,  cioè 
la  conlrozione;e  l'onlngonismo  reazionario,  non  po- 
tendo cfTelluarsL  uccre^rercbbcil  pericolo  eia  gra- 
vezza del  parossismo.  Ciò  avvenendo  in  una  inler- 
miltentc  ordinaria  vi  sarebbe  modo  e lempu  da  ri- 
parare; ma  in  una  perniciosa  sarebbe  danno  mor- 
tale. Queste  considerazioui  riii  hanno  trattenuto  dal 
porre  in  pratica  il  bagno  freddo  nelle  perniciose, 
senza  negare  che  non  possa  essere  in  qiinlclic  caso 
utilissimo,  come  utilissimo  Io  reputo  nelle  perio- 
diche prodotte  da  debole  azione  miasinalicn. 

De’  bagni  caldi  dirò  poche  cose.  Dessi  nelle  ma- 
lattie di  elle  noi  trattiamo  recherebbero  ulililà  per 
due  modi:  I.  cunic  risolventi  nella  omopalia  reu- 
matica la  quale  si  nlTacciasse  con  sìntomi  catarrali 
0 con  artrodiiiìc;  2.  come  eerilunli  dell’ azione  e- 
spansivo  de’  nervi  motori.  Nel  primo  caso  trattan- 
dosi di  perniciose,  il  mezzo  è di  azione  tardiva  in 
confronto  della  prontissima  e quindi  più  cfllcacc, 
che  si  può  avere  diiH>rnelico  antimoniale.  Nel  se- 
condo caso  se  la  temperatura  non  è mollo  elevala, 
non  è nemmeno  subitanea  l'azione  c.^paiisiva  del 
detto  bBgno|  e la  sperienza  dimostra  che  V azione 
rcHcssa  eccitata  per  antagonismo  è più  pronta  e 
più  conllucnle  di  quella  eccitalo  dircliamenlc  con 
ejuli  esterni.  Giacché  ic  correnti  caloriferc  dirigen- 
dosi dall’esterno  airintcrno,  e inconlrandosi  colle 
nervose  ccnlrìfughe  in  direzione  opposta  si  elìdo- 
no, e rclTcKo  tarda  a svilupparsi.  V’  ha  di  piò  che 
un  bagno  caldissimo  è facilmente  generatore  di 
flussioni  coccfalicbc,  le  quali  nelle  perniciose  sono 


grandemente  a temersi;  nè  basterebbe  sempre  l’ov- 
viare ad  esse  col  dubbio  cspcdicnic  di  rinrresaarn 
il  capo  culla  cuOla  o colla  pioggia  fredda.  Per  le 
quali  ultime  ragioni  preferirci  sempre  l'immersio- 
ne fredda  ol  bagno  caldo,  quando  ve  ne  fosse  t’as- 
solala  indicazione  terapeutica. 

Concludiamo  rispetto  ai  bagni  nella  cura  delle 
inlermillcnli  perniciose,  che  quanto  essi,  come  ve- 
dremo, possono  essere  facilmente  diebiarati  come 
i principali  mezzi  prurdaltici  per  gli  abitatori  di 
luoghi  infetti  da  miasmi  palustri,  allrellaiito  di  iu- 
ccrla  ulililà  rìinungono  come  meni  curativi. 

CAPITOLO  XIII. 

OKI  VBSSlCAKTt  K SB^APISHr. 

I vcssìcaiili  giovano  nelle  perniciose  come  me»- 
zi  irritanti  csicrni  dolorifici,  atti  a cambiare  il  mo- 
do dì  sentirò  della  rete  nervosa  periferica,  e per 
elTcllo  del  dolore,  come  eccitatori  della  azione  aii- 
lagoiiisla  de’ motori  spinali.  Colla  azione  dissol- 
vente che  dispiega  sul  sangue  il  principio  cantali- 
dino  assorbito,  possono  giovare  allresl  quando  si 
combini  lo  sialo  iperpluslico  di  dello  fluido.  Que- 
sta seconda  azione  per  assorbimento  è quella  che 
non  avvcrlilQ  dai  pratici  distrugge  i buoni  cflciti 
delia  prima;  giacebè  di  frequente  occorre  che  si 
combini  l'omopalia  scorbutica  eolie  perniciose,  c- 
sislendo  la  quale,  l’uzionc  dUboIvcole  della  canta- 
ridilla  è csiremamenic  dannosa.  Sì  abusa  in  gene- 
re de’  vescìcatoriì  nelle  perniciose,  appunto  perché 
pochi  sono  i cimici  che  sì  curino  di  indagare  lo 
sialo  del  sangue:  si  tengono  le  paste  e i cerotti  le 
dodici  e le  diciulto  ore,  appunto  perchè  il  princi- 
pio delle  cantaridi  venga  as.sorbito;  ed  è un  caso 
se  s'indovina  ch'essi  im-onlrinu  uno  stalo  contrario 
nei  sangue;  e intonlo  la  prima  azione  salutare  re- 
vulsiva e modiflralricc  della  cutanea  scnsibililù  è 
perduto.  Ho  dello  più  volle,  die  i mezzi  da  prefe- 
rirsi nella  cura  delle  nostre  febbri  devono  essere 
pronti  ed  eflicaci;  quindi  il  vcssicanle  giova  assai 
più  come  rubcfacienlo,  e applicalo  in  breve  circo- 
lo di  tempo  in  più  punti  dclhi  superfìcie  cutanea» 
di  quello  clic  con  altra  vista  terapeutica. 

La  cute  è la  sede  delta  azinn  primitiva  si  dc'mias- 
mi  come  du’ contagi.  I contagi  vi  compiono  unu 
vita;  i miasmi  comccosllluiii  du  atomi  amorfi  vi  de- 
siano una  azione  deleteria  che  ammorba  la  perife- 
ria sensoria  in  un  modo  a lei  corrispoiidenle.  Tut- 
ti gli  epispastiei  sono  alti  a niodifìcarc  lo  stalo  di 
pnraesicsia  delle  esiremilà  sensorie  perifericlic.  E 
nelle  perniciose  gioveranno  lunio  piu,  quanto  più 
subitanea  e diffusibile  ed  energica  sarà  la  loro  a- 
zione.  E quando  occorra  di  aflidarc  a questi  rnezzi 
esterni  l’ajuto  alla  cura  spccifìca,  io  esorto  a ricor- 
rere a mezzi  forti,  come  senapizzazìnni  gagliarde 
e ventose  moltiplicale,  moxe,  cauterizzazioni  colla 
pietra  caustica,  o col  fuoco  stesso,  onde  distornare 
per  quanto  è possibile  con  sensazioni  revulsive  la 
sensibilità  dalle  impressioni  morbose  della  causa 
venefica.  Se  noi  potessimo  conoscere  oltre  alla 
sensazione  revulsiva  quale  modiflcaziono  imporli 
alla  seusibililù  cutanea  di  subire,  come  coutraria 
alfalto  a quella  che  v'induce  la  causa  morbosa,  oso 
dire  clic  non  avremmo  più  bisogno  della  china; 
Ioni')  mi  par  vero  chela  radiccdella  malatlia  e del- 
la cura  delle  inlermillcnli  sia  princìpalmcnlc  ripe- 
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sta  il)  coleste  onsc  Icrminnlì  dei  nervi  sensorìi.  Ikb  ‘ rrliro-spinalc  del  sistema  ocrroso.  Il  Braclicl  attor- 
itcMapplìcare  cotesti  meni  cpispasliei  noi  sogiiia-i  no  olio  stesso  anno  annonciava  la  detta  lebbre,  co- 
nio un  vero  conrnso:  sappiamo  che  indurremo  una  ' me  modifìcatlonc  del  sistema  nervoso  ganglioiiarc; 
mutazione  del  modo  «li  essere  delta  sensibilità,  ma  e del  medesimo  sentimento  Turono  alcuni  llaliani, 
non  siippiamo  quale;  epcrcliè  adupcriamocunleni*  fra  i ijiiali  il  clilarissiiiio  Bcllingeri.  Il  GrifBn  me- 
poraneamciitc  la  china,  non  possiamo  nemmeno  dico  irlandese  nel  1833  avvertiva  alla  esistenza  di 
ricavar  nulla  dalla  guarigione:  quindi  è che  nelle  un  dolore  lungo  la  spina,  compagno  delle  febbri  in- 
iritermillcnli  semplici  io  raccomando  assai  questo  lermiltcnli,  come  lo  è di  mollo  neurosi  croniche, 
genere  di  esperimenti.  Per  i quali  potrebbe  essere  II  Cremers  medico  d'Aix  la*Chapcl)c  and<>  lant’  ol- 
clic  im  giorno  si  scuoprissc  un  mezzo  comune  e tre  nella  convinzione,  che  non  riguardava  come  te- 
semplicìssimo  di  correggere  e trallenerc  la  sensi- 1 gillima  la  febbre  inlcrmillcnle,  se  le  pressioni  luii- 
hilit.i  rulanen  in  un  modo  vitale,  che  fosse  l'asso- 1 go  In  spina  non  annunciavano  resislcnia  in  quella 
luto  conlrario  di  quello  in  che  esso  sì  trova  nella  | unric  <Ji  cotesto  dolore.  Nel  1836  il  medico  .Ynn 
febbre  miasmatica.  Kd  aggiungo  che  questo  mezzo  Mons  di  Bruzelics  non  ebbe  rilcgrio  a considerare 
tcrapeiiiico  sarebbe  più  diretto  della  stessa  corteo-  la  febbre  inlcrmillcnle  come  una  mielite.  Oggi  sics- 
cin  peruviana,  in  quanto  questa  agendo  interna-  so  (1)  il  dottor  Gouzee  medico  in  capo  netFospeda- 
mcnlc  sul  sistema  ganglionarc  non  manda  che  di  le  miniare  d'Anversa  ha  prcs«mtatoalla  socicià  mc- 
rimbnlzo  la  sua  azione  medicamentosa  sulle  estre-  dica  di  Parigi  una  memoria  De  hi  senstbilitc  fer- 
inità sensorio  ctilnncc.  tébrate  dans  le$  fiivres  tnlermiltenlez,  eie.,  uolla 

.Allorché  lioparlatodc'bagni, avrei  doTuloaggiun-  quale  ha  per  altri  falli  stabilito  come  sintoma  p9- 
gorc  qualche  avvertenza  sui  bogiàmcdicaii, special-  lognonionico  di  delle  febbri  una  rachialgia, csisten- 
mrnic  « on  sostanze  salino  o rcrriigìnoEC,o  bromate,  le  fra  la  terza  e quinta  vertebra  dorsale.  A me  nul- 
0 jodnio.  Ma  niuna  fede  ini  sembra  doversi  riporre  la  importa  se  tutti  cotesti  signori  haiiiio  ignorato 
in  ijuesti  come  curativi  dello  stato  acuto  delle  nostre  nunnto  io  alTermai  intorno  al  medesimo  fatto  prima 
febbri;  «ebbene  e come  proliiatiici,  e come  curatori  dì  loro;  come  a me  nulla  calse  quando  il  sig.  Baìl* 
di;  alcune  cacbcssic  successive  delle  iiitermiltcnli  ly,  pubblicando  a Parigi  un  trattato  sulle  febbri  per- 
riescano  talvolta  uiilissimi.  Avrei  con  maggiore  con- 1 iiiciose  del  suolo  romano,  un  anno  dopo  la  pulibli- 
lidcnza  invece  parlalo  e proposto  i bagni  di  acqua  nazione  di  questa  mia  storia,  seppe  dire,  cfie  ncs- 
satiira  di  corteccia  peruviana  infusavi.  Alcuni  espe-  suno  prima  di  lui  aveva  presentato  osservazioni  <ti 
rimonti  da  me  falli  parlerebbero  in  favore  di  que-  aiialornia  patologica  sulle  detto  febbri; come  egiial- 
slo  mezzo,  il  quale  somiglierebbe  luiratratto  aquci*  mente  non  mi  torsi  quando  i signori  Boclic  e San- 
to immergersi  dei  Peruviani  iie'fosst,  lungo  ì quali  son  mostrarono  di  non  sapere,  che  la  loro  conget- 
gli  albori  iletlc  cliinc  sono  piantati,  e dove  cadono  tura  sulla  periodicità  era  la  stessa  di  quella  che  io 
e si  macerano  foglie  e scorze  degli  alberi  modesi-  aveva  annuncinlo  qualche  anno  innanzi  nel  mìo 
mi,  airoggcllo  di  medicarsi  dalle  febbri  die  sof-  commciil.irìo.Sc  in  queste  cosavi  è una  luce  di  ve- 
frollo.  Ha  le  mie  poche  osservazioni  essendo  nulle  rilà  ella  emana  da  un  foiiiecui  tulli  possono altingc- 
in  cmifronlo  dei  tiiìiioni  di  falli  che  raccomandano  re',  e quel  fonte  non  è propricià  esclusiva  di  alcun 
Fuso  Milerno  della  corteccia,  iroii  sono  nè  possono  individuo,  ma  è aperto  alla  intera  casta  degli  slu- 
esser  tali  da  stabilire  un  precetto  icrapeulico.  Ab-  diosi  quando  n Dio  piaccia;  quindi  Tesservi  arriva- 
biansi  dunque  lo  mie  parole  solamente  in  conto  di  to  o prima  o dopo  mi  pare  cho  non  costituisca  un 
un  consiglio  terapeutico,  e nulla  più.  gran  merito  da  fare  a pugni  per  appropriarselo.  In- 

vece dobbiamo  sentire  compiacenza  che  altri  pur 
CAPITOLO  .XIV.  veggano  quanto  a noi  ha  balenalo  come  vero  di- 

nanzi alla  mente,  ondo  la  scienza  ne  abbia  rie- 
nr.LLE  FRUiovi  zccrTAim  uveo  la  spixa  DonsALB.  chezzn  e la  umanità  un  «lualclie  utile  Cosi  mi  go- 
de Tanimo  veramente  nel  vedere  rivoUa  Tottenzio- 
Che  il  inidollq  spinalo  fos.«c  il  centro  dove  an-  ne  di  molti  pratici  su  questo  fenomeno  d'indolen- 
davano  a riferirsi  le  ìniprc.ssioni  morbose  della  po-  zimenlo  o uggia  spinile,  e nel  vederli  fermali  sul 
lenza  produttrice  delle  febbri  miasmatiche  io  lo  a-  sislema  nervoso  por  trovare  una  sedo  patologica 
veva  arguito  e dai  sìnlomi,  e dal  modo  di  compor*  alle  febbri  inlertnitlenli.  Però  I concetti  dc’sopral- 
taisi  delle  delle  febbri,  e da  alcune  sezioni  cada-  lodali  autori  uppariscono  vaghi  ed  inccrli,  manca- 
verichc  , e dalla  utilità  di  certi  mezzi  ajiilatorj  dì  no  cioè  di  connessioni  cliologiclic,  patologiche  e 
terapia,  sin  da  quando  presi  a rocroglioro  le  ossee-  Icrapeuliclie.  Di  falli  qual  rclaziouc  ha  colla  causa 
varioni  negli  ospedali  dì  Boma,  cioè  nel  181®.  Posi  miasma  coicsla  accresciuta  scnsibililà  verlcbrole, 
come  sede  patologica  di  delle  febbri  lo  stesso  con-  nessuno  P ha  dello;  qual  relazione  abbia  col  com- 
Irq  nervoso  pubblicando  la  prima  edizione  della  plesso  dei  fenomeni  costituenti  la  malattìa,  nessu- 
mia  Sioria,  dopo  averne  anche  a chiare  note  paria-  no  V ha  corcato.  Higiiardo  poi  alle  connessioni  te- 
lo nella  mìa  IcUcra  al  Tommasini  nel  1822.  Cotesti  rapeuiichc  basta  il  rinelierc  a quanto  propone  con- 
cran  tempi  nei  quali  i medici  ritenevano  che  la  se-  Irò  cotesto  dolore  rachialgico  il  Gouzee  per  inten- 
de di  delle  febbri  fosse  nel  sistema  sanguigno  (?n-  dorè,  che  nè  egli  nè  allrl  hanno  saputo  dare  al  fc- 
gioiii)  0 nel  sistema  gaslro-cnicrico  (g.isiro-cnlorl-  i nomcno  quel  valore  patologico  e pralico  che  gli  si 
li).  Mi  piacque  il  vedere  che  il  sig.  R iyorncl  182.3,  ' debbo.  Di  falli  il  proporre  le  coppe  scarlOcale  , le 
e nella  prima  c«lizit>nc  del  dizionario  di  medicina  sanguisughe  , i revulsivi  di  pornula  stibiata  lungo 
comiuciasse  a riguardare  le  iniermiUenti  come  Tes*  hi  spina  in  un  modo  generico  , avendo  in  vista  il 
pressione  ilsiologica  d’ una  lesione  della  parte  ce-  solo  dolore  locale  o al  più  anche  la  flussione , non 

(1)  Annal.  de  la  5H>ri^ié  «le  mèdìrìne  d*  Anvers  1812.  pne  p7. 
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solo  è IcrapcuUcn  insii^nincanle  , ma  potrebbe  ri* 
uscirò  ìli  molti  casi  cvìdciitcìncnte  tlamiosa. 

Ilo  detto  ull(«)«c  clic  1'  aiìon  centrifuga  motrice 
de)  cciilro  spinole  è talora  oppressa  , impedita,  il* 
languidita  nello  febbri  intcrmitleiili  ; o clic  nelle 
perniciose  è prostrata  in  modo  clic  11  medico  non 
l'omincia  a sperare  , die  quando  la  febbre  si  sciol- 
ga con  una  azion  centrìfuga  più  lìbera  c più  deci- 
sa.Ilo  dello  che  le  cause  più  comuni  di  cotesta  op* 
pressiono  possono  essere  rimprcssionc  forte  diffu- 
sa dai  scnsorii  ai  motori:  uno  stato  di  coogeslione 
spinale  : una  nlonia  per  lunghi  c ripetuti  accessi 
Drbbrili  solTerti.ln  tulli  questi  casi  vi  è certo  qual- 
che senso  molesto  alla  spina;  ma  non  è sempre  un 
dolore,  e nè  tampoco  è sctiiprc  fisso  in  un  punto 
come  pretende  il  Goiizcc,  c tanto  meno  poi  si  può 
trovare  colla  pressione  del  dito.  In  alcuni  si  limila 
ad  un  senso  come  d'acqua  gelala  che  scorra  lungo 
la  spina;  il  qual  scuso  suol  precedere  la  febbre,  la 
quale  sciulla  che  sia,  quel  senso  si  dilegua  : in  al- 
tri potrà  essere  gravissima  lo  prostrazione  spinalo 
for>’  anche  per  coiigcslìonc,  senza  che  percepisca 
r iiifcrniu  nè  accusi  vermi  dolore  loculo  alle  ver- 
tebre. 

Bisogna  partire  dal  principio  che  delle  due  por- 
zioni dei  centro  spinale  la  sensoria  c la  motrice  , 
runa  solTre  per  la  impressione  deleteria  della  cau- 
so miasma,  l'altra  reagisce  colla  forma  tlì  febbre 
contro  lo  stalo  morboso  impresso  nella  sensibiliià. 
Dunque  il  contro  spinale  rapprcscnla  il  termine 
dell'azione  morbosa  dulia  parte  dei  nervi  sensorii , 
c il  principio  della  reazione  modiflcalrico  dallo 
parte  dei  nervi  motori-  Questa  reazione  vuol  es- 
sere libera , cnorgic,i.  Senza  febbre  non  si  cura  la 
febbre.  Quindi  è che  il  fissare  f attenzione  clinica 
sul  centro  spinale  nelle  iiitcrmiltcnti  tutto,  c mas- 
simainctilc  nelle  perniciose  , torna  a gramlissima 
utilità  per  spiare,  se  la  forza  di  reazione  è propor- 
lioiiata  colla  gravità  della  impressione  n aziono  de- 
leteria causale,  e se  la  sproporzione  abbia  cagioni 
sensibili  da  doversi  e potersi  alloiilaiiarc  cu'raczzi 
terapeutici. 

I quali  mezzi,  meno  i casi  in  che  indircllamcntc 
debba  liberarsi  l'azione  rclicssa  spinale  col  toglier- 
le gli  impcdimeiiliji)  più  spesso  nelle  perniciose  c 
nelle  iiilcrmittcnli  croniche  consistono  nell’eccita- 
ro  la  ddlu  azione.  A quella  parte  clic  in  ciò  prende 
la  china  c quei  farmachi  che  ad  essa  allo  stesso  11* 
ne  sì  uniscono  . otliiiiamciile  riesce  il  cuiigiungcrc 
frizioni  aromalìchoslimolaiiti  lungo  la  colonna  ver- 
tebrale. Fra  queste  io  preferisco  V olio  e V alcool 
canforato,  avendo  nella  canfora  anche  qualclic  ele- 
mento Iralionitore  o correttore  del  processo  sepli- 
co  . che  si  trova  facilmente  compagno  o tali  ma- 
ialile. 

II  render  libera  o il  rialzare  la  rcaziunc  spinalo 
nelle  febbri  miasmatiche  è cosi  provvido  consi- 
glio, che  con  questo  solo  mezzo,  c col  dare  la  chi- 
na ad  altadosc  un'oraavaiiliJ'acccssocedoiio quar- 
tane antiche  c osliualissimc;  delle  quali  presenterò 
qualche  isloria  più  siiigolure  ne'  mici  annali  cli- 
nici. 


CAPITOLO  XV. 

DKUA  ZLCrrDlCITl. 

L'iippHcBzione  della  elettricità  allo  febbri  inier- 
mittenti  è pratica  tutta  italiana. Sino  da'tempi  della 
scoperta  del  galvanismo,  rAldini  e il  Cavallo,  e va- 
rii  altri  produssero  varii  falli  che  ne  provavano  la 
utilità.  Cotesto  stimolo  il  più  alBiiu  ni  sistema  ner- 
voso che  si  conosca  , il  più  pronto,  il  più  energico 
nella  sua  azione , si  raccomanda  da  sè  per  tati  suo 
proprietà  non  solo  contro  le  inlcrmitlcnti  ordina- 
rie, mn  anche  contro  le  perniciose  : ed  ò in  queste 
dove  applicandolo  anche  nel  mudo  nritìnario  io  l'ho 
trovato  molte  volto  vanliigaioso.  K oonlroiiidlcalo 
nellu  pernicioso  emorragiche,  nello  coleriche;  ina 
l'algida,  In  sincopale,  la  diarorelìcu,  la  tetanica,  la 
comatosa  no  traggono  ulilìlà. 

In  questi  uliimì  anni  ho  cangi.ilo  modo  di  appli- 
care la  elcltriciià  in  coleste  febbrijprcferendo  sem- 
pre tu  galvano  puntura.  Uso  una  pila  portatilo  di 
venti,  0 ircnlB  coppie:  l'uno  de*  condiiUori  è unito 
per  la  cruna  od  un  ago  che  iniiggo  alla  prima  ver- 
Udirà  dor8nle;rallro  ago  o gli  altri  aghi  gli  infìggo 
lungo  la  colonna  vertebrale,  c l'allro  cunduUorclo 
Uscio  a punta  libera  per  i contatti  cogli  aghi  in- 
flitì  nei  quali  vado  chiudendo  il  circuito.  Faccio 
che  la  operazione  duri  otto  n dieci  minuti  per  vol- 
ta, chiiiilendo  spesso  i circuiti  se  voglio  meno  vio- 
lenti le  scosse,  frappuiiendo  indugi  e accrescendo 
le  coppie  se  voglio  scosso  vioIonli.La  galvano-pun- 
tura vertebrale  va  praticata  due  o tre  volto  , tre  o 
quattro  ore  avanti  l'accesso:  non  mai  dopo  f acces- 
so, nè  poco  dopo  r accesso  medesimo  nel  quale 
momento  il  tronco  spinole  ha  bisogno  di  una  quie- 
te riparalricc. 

CAPITOLO  XVI. 

DELLA  CCSA  DELI.R  BICIDIVK  ■ DKLLC 
II0RIO6B  SUCC8SSI0XI. 

Nel  porsi  a curare  una  inlcmiillcnto  recidiva  la 
prima  ricerca  da  farsi  è quella  del  come  c in  che 
tempo  è stata  somministrala  la  china  ; giacché  a 
me  più  volte  è avvenuto , variando  modo  e tempo 
nella  somministrazione  del  rimedio,  clic  ha  questo 
mostralo  la  cUlcacia  che  Ano  allora  rimaneva  per- 
duta per  impenzia.il  ricorrere  adunque  al  metodo 
delle  alto  dosi  prossime  all'accesso, quando  iiiuaii- 
zl  si  sia  praticalo  diversamente, è un  mezzo  valevo- 
lissimo a troncare  le  recidive. 

I ripetuti  movimenti  benché  d*  indole  morbosa 
imprimono  net  sistema  dei  nervi  alcuno  abitudi- 
ni , per  le  quali  si  riuuovuiio  le  stesse  forme  mor- 
bose. 

Lo  rlncliilc  accessioni  febbrili  alterano  le  secre- 
zioni glandulari  gastro-enteriche  , c stabiliscono 
una  culiuvie  biliosa  o mucosa,  la  quale  se  non  è ri- 
mossa toglie  le  forze  ai  chinacei,  onde  la  condizio- 
ne morbosa  primitiva  non  é mai  neutralizzala  alfal- 
to,  c facilmente  risorge. 

Contro  a questi  due  possibili  avvenimenti  patolo- 
gici si  pratica  in  principio  l'emetico. 

Nelle  recidive  mi  è anche  occorso  spesso  di  do- 
ver rialzare  la  forza  spinale  depressa  e ilhingtiidiia, 
e 11  galvano-puntura  eie  frizioni  ranforaie  di  sopra 
2j 
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discorse  hanno  resDlniio  alle  forze  niilurnli  il  tono 
necessario  pcrcliè  la  loro  coopcrazione  non  man* 
casse  ella  cessazione  comploia  della  iiiulallìa. 

Le  complicazioni  non  avvertilo  e non  curale  in 
princìpio,  la  rcunialica,  la  flogislica  , la  scorbuti- 
ca, si  fanno  cagioni  di  recidive  ; e il  toglier  queste 
con  opportuni  mezzi , o ha  resa  più  libera  1'  azione 
cooperalricc  delia  natura, o ha  aperta  la  slruda  olle 
ozioui  speciflchc  della  corteccia  , ed  Ita  Irioiifalo 
delle  recidive. 

Intendasi  però  che  io  parlo  qui  di  quelle  recidi- 
ve,che  non  dipendono  dal  rinnovarsi  conlinuo  del- 
la causa  miasniAlica  ; giacché  contro  queste  non 
v'ha  che  il  prcccllo  del  fuge  coeium  tn  r/uo  aef/ro- 
(aati.  Se  non  che  questo  cambiar  aria  si  è veduto 
giovare  anche  in  <|ucllc  recidive  clic  dipendono  da 
omopalie,e  niassimamcnle  dalla  scorbulica,c  dalla 
reumatica.  Nella  nuale  ultima  i pratici  vedranno 
clic  la  mulaziotic  dedi'  aria  non  impedirò  il  subito 
rinnovarsi  degli  ucecssi;ma  se  questi  saranno  beni* 

fini,  e se  la  febbre  conlralla  ne'luoglii  infeUi  era  di 
ievc  carallcre , coleste  recidive  sono  IrIvoIIb  un 
friolimensponUneo  della  natura  clic  tende  a risol- 
vere la  stasi  reumatica  con  profuso  diaforesi,  e con 
questo  ad  eliminare  oitclic  il  resìduo  della  causa 
morbosa. 

Nella  cura  delle  morbose  successioni  io  non  sa- 
prei che  iillro  aggiungere  a quanto  c per  riigioni  c 
per  fatti  ho  esposto  in  questo  volume.  Solameiilc 
Ile  resta  a dire  contro  un  errore  in  che  mi  pare  av- 
volto un  moderno  Francese,  intorno  alle  cosi  dello 
ostruzioni  della  milza, compagne  o successivo  delle 
febbri  miusmaliclic.Se  coiesini  non  perdesse  laido 
tempo  in  meccaniche  manovro  alterno  ai  malati , 
trascurando  di  studiare  con  più  attenzione  il  com- 
plesso delle  malallte , le  influenze  generali  sullo 
slato  locale  degli  organi  ( vìzio  assai  diffuso  nello 
pratica  franccse.e  accarezzalo  anche  fra  noi  da  quei 
nostri  scimmiotti  che  credono  d'andar  sempre  dril- 
lo quando  vanno  dietro  ai  forestieri  ) avrebbe  co- 
nosciuto , che  tutti  que'  segnacci  eli*  egli  fa  sulle 
paiicic  ni  malati  non  dicono  altro  , o lo  dicono  in- 
fedelmente, se  non  che  il  volume  della  milza  è oc* 
creschilo.  Ma  gli  sgorbi  del  mentovalo  pratico  non 
tendono  solo  a questo  Ano,  tendono  a far  conusce- 
re  di  qiiaidq  diminuisce  la  milza  sullo  l'uso  del  sol- 
fato di  chinina.  K da  ciò  poi  il  ridiculu  concello , 
che  le  iulcrmillenli  sono  ima  apienopatia:  che  l'ìii* 
possatnenlo  spiciiico  è comune  a tulle  : che  iic  è 
la  Mde  organica  primiliva,e  che  dando  il  solfato  di 
chinina  la  milza  riprende  il  suo  volume  di  maniera 
clic  cessa  la  febbre.  Se  il  Parigino  venisse  in  Italia 
a studiare  le  intermillenli  vedrebbe,  che  sopra  mil- 
le iiilermitlenli  ne  troverà  forse  la  melò  duve  nulla 
souerenza  è alla  milza:  ne  troverebbe  altra  porzio- 
ne dove  invece  della  milza  è alfello  il  fegato:  alire 
cento  in  che  1’  oslruzionc  splcnica  si  è prescniala 
un  anno  o mesi  Uopo  le  febbri:  altre  cento  in  che 
rosifuzione  è rirnasla  per  lutia  la  vita,  sebbene  le 
febbri  non  abbiano  molestalo  più  rinfenuo:  c l'a- 
nalomia  patologica  delle  febbri  stesse  gli  insegne- 
rebbe che  spesso  la  milza  si  trova  indurita  , Irirro* 
stala  di  tessuti  amorfi,  cartilaginei  c calcarci  di  un 
volume  c di  una  massa  enorme  da  non  potersi  ve- 
der scemare  sotto  l'uso  di  qualunque  rìmudio.Tulli 
quest!  fiitli  dimostrerebbero  al  piccliiatorc  frauce- 
se,  che  ha  sa|tulo  applicare  il  haliirclhi  a lutti  gli 
USCI  dell*  ujiianu  organismo  , gridando  alUmenlc 


picchiale  e vi  sani  operfo , laaciaiido  ad  altri  In 
cura  di  trovare  le  chiavi  peraprire,di  maniera  clic 
son  vorii  anni  che  si  piccina  , c gii  usci  che  erano 
chiusi  prima  restano  ciiiusi  tuttora , dimosirercli-* 
bero  dico,  f . che  la  sede  organica  delle  inlcrmil- 
lenii  non  si  può  collocare  nella  milza  ; 2.  che  lo 
affezioni  spleniclie  non  sono  clic  accessorie  nelle 
febbri  miasmatiche  ; 2.  che  non  tutte  le  ostruzioni 
spleniche  sono  di  una  natura,  e che  sotto  l'uso  dei 
chinacei  scemano  quelle  che  dipendono  da  atonia, 
da  idroemosi,  da  eretismo  nervoso,  le  quali  condi- 
zioni nulla  hanno  dì  comune  colla  condizione  essen- 
ziale delie  febbri  inlormiUenti;  ma  le  altre  che  so- 
no costituite  da  ingrossamenti  per  vegetazioni  mor- 
bose , c sono  più  frequcnii  ad  incontrarsi,  restano 
immobili  tanto  sotto  fuso  del  solfalo  che  sotto  al- 
tri farmachi. 

Korsieri  aveva  già  osservalo,  corno  noia!  ollrovc, 

10  iniiirgidirsì  della  milza  e del  fegato  sotto  gli  ac- 
cessi fclibrìli , e scemare  cotesti  turgori  cessato  il 
parossismo,  io  aveva  anche  nella  mia  patologia  av- 
vertilo come  gringrossamciUi  spicnici  c epatici  se- 
guono talvolta  randamcnlo  passeggierò  dei  ne^vo^i 
eretismi  c del  pervertilo  circolo  venoso.  Il  veder 
scomparire  questi  feiioineiii  quandula  china  com- 
batte la  causa  speciale  dello  (ebbre , è una  conse- 
guenza incviUbile.Pcr  questa  parte  adunque  nulla 
di  nuovo  ha  dato  alla  scienza  lo  straniero,  se  gli  si 
perdona  l'errore  d'aver  messo  in  connessione  la 
scomparsa  deH'oslruzione  (elfetlo)  colla  sommini- 
slrnzioiie  del  solfalo  ( causa  ) saltando  a piè  pari 

11  fenomeno  inlerniodio,  cioè  la  cessazione  della 
febbre. 

Tulli  ì classici Iraltalìslì  delle  febbri  ìniermilienli 
avevano  delio:  quando  rimangono  dopo  te  febbri, 
ostruzioni  spiciiiclic  o epalìche,  idropisie,  neurosi, 
artrodinie  ecc.,  date  la  china  e vedrcle  che  questi 
morbi  successivi  scompariscono.Quesli  erano  e so- 
no falli  notissimi  nella  scienza.  Lo  slranicro  ne  ha 
preso  uno:  l'ingrossamenlo  splcnico;e  non  si  è con- 
tentalo di  riguardarlo  nei  suoi  limili  di  fenomeno 
accessorio  o successivo, ma  l'Iin  generalizzato  a tulle 
le  inicnnillenli.e  l'ha  messo  per  fimomciio  genito- 
re di  tutti  gli  altri.  Ecco  in  die  consiste  I'  innova- 
zione; ed  ecco  il  solilo  destino  della  scienza, va  le  a 
dire  che  tra  gli  schiamazzi  di  novità  e di  progresso 
ossa  nun  solo  guadagna  nulla,  ma  vi  perde  tempo 
ed  argomenli  per  rimettersi  dove  era,  c non  stare 
iicircrnire.  Il  sig.  Francese  avrebbe  assai  più  gio- 
vato alla  scienza  su  lasciava  l’alfezione  spleiiica  do- 
ve gli  Ippocralìri  uSservRlori  uvevanla  collocala,  e 
se  cercava  dì  fissarne  i diversi  caralieri  c inlerprc- 
lame  le  diversi  cagioni, e nwdi  di  esistenza,  « colla 
febbre  e prima  della  febbre  e dopo  la  febbre. Que- 
sta era  la  lacuna  che  ci  avevano  lasciida  i nostri 
macsirì  ; e da  qnrsla  poi  sorgono  le  interessanti 
qiiestioiii  pratiche  : perchè  alcune  flsconic  spleni- 
clic  si  dileguano  soUo  I'  uso  della  corteccia  ed  al- 
tre no  t La  corteccia  In  questi  casi  agisce  come  to- 
nico oppure  combatte  un  fondo  essenziale  specifi- 
co larvalo?  Prescindendo  dalla  coesislenza  di  que- 
sto fonilo  essenziule  , hi  corteccia  da  sé  snhi  è snf- 
fìcicntc  a dileguare  aleuni  siali  palologici  della, 
milza,  clic  pur  si  palesano  all'  cslcniu  con  volume 
nccrcsciulu  ? Quando  è che  (|iiesli  siali  patologici 
si  dileguano  egualmente  agendo  con  niar/iali  c a- 
nali'|itii'i  sulla  cmatosi?  Qual  valure  inluiiquc  può 
dur:>i  nello  dialo  alluuic  della  scienza  al  concctio 
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empirico  latcialori  dai  noslri  padri:  ogni  maiobia 
aucrcsaiva  alla  feif/re  intermittente  deve  iraltarH 
come  una  febbre  intcrmiUente?  Questi  erano  c 
sono  ì problemi  dei  quali  bisognava  cercare  uno 
soluKìoiic;c  la  soluzione  di  questi  avrebbe  fallo  ve* 
raincnte  avanzare  la  scienza  in  ordiue  olle  alTezio* 
ni  splcnicbe  compagne  o successive  delle  febbri 
mlasmaliclie.  Alcune  tracce  delle  desiderale  solu- 
zioni si  Iroveruniio,  spero, nella  terza  parte  di  que- 
sto volume  : c vorrà  perdonarmi  il  sig.  Francese 
l'ardimcmo  d’iiìsegnnrgli  l'uso  che  doveva  egli  fa- 
re d'un  fenomeno  del  quolecgli  ha  conosciuto  l'im- 
porlatiza,  ma  bu  sconosriulo  aflfailo  la  natura  : di 
che  non  sarò  mai  per  chiamare  in  colpa  nè  lui  uè 
altri , clic  per  mancanza  di  osservazioni  e molle  e 
varie  di  febbri  inicnniltculi , mostrano  di  saperne 
assai  poco.  Il  conquisto  di  Algeri , c lo  studio  che 
faranno  in  seguito  i medici  francesi  sulle  iiitcrmU- 
lenii  endemiche  di  ^ue’lunghi,  speriamo  die  frul- 
leranno a quc'clinici  cognizioni  più  csatle.c  la  fer- 
tilissima Accademia  purloriiàailora  memorie ctnii- 
iDii  su  coleste  febbri, clic  meritino  aliueiio  la  pena 
dì  esser  letti. 

CAPITOLO  XVII. 

■KTODO  MaseaviTivo  nDiriDUAte. 

lioili  si  meraviglieranno  corno  io  riduca  lutto  il 
moiio  preservulivo  indivtduole  conlro  alle  iunuen- 
zc  delle  arie  pregne  dì  miasmi  paluslri  ai  pochi  se- 
guenti prcccili:  1.  allo  costìtà  e icmperanza;  2.  a) 
vestire  di  lana  ; 3.  al  rilirarsi  in  stanze  ben  chiuse 
dairimhruiiirc  del  giorno  sino  alla  levala  del  sole, 
e iie'più  alti  piani  delle  case;  i.airavcr  cura  della 
traspirazione;  5.  al  mantenere  la  morate  energia. 
Occorrerebbe  un  Imitalo  intero  di  Igiene  privala  a 
chi  volesse  dar  consigli  per  ischìvar  tulio  ciò  che 
può  favorire  V azione  delle  cause  coelllcienii  che 
sviluppano  le  predisposizioni,  o goncruno  le  com- 
plicazioni che  alle  febbri  nostre  siassociano. Credo 
invece,  che  in  ordine  airargomento  da  me  preso  n 
trattare,  si  debba  insistere  su  pochi  precrili,  olnli 
che  sì  riferiscano  direttamente  airaziono  dei  mias- 
mi suirorgaoismo. 

li  tenersi  assaissimo  li'mporaliiiol  coito  è secondo 
la  esperienza  il  primo  e più  sicuro  cspcdienie  per 
preservarsi  dalla  febbre  in  luoghi  di  malaria.  Le 
perdile  semiiiuli  lasciono  la  sensibilità  cutanea  pe- 
riferica in  tale  eretismo  che  le  più  lievi  impressioni 
morbose  la  pervertono,  e prostrano  di  più  la  forza 
delle  azioni  spinali  reRcssc  in  maniera,  che  la  feb- 
bre contratta  per  una  anche  lieve  azione  iniasma- 
lica,divìcnedoppia  negli  etletti  perla  indicala  pre- 
disposizione. Non  era  tanto  il  vestire  le  lane,  quan- 
to la  sobrietà  e severiià  de’ repnbhlicani  costumi, 
e il  continuo  mitilnre,  che  preservava  iUoimiin  dal- 
le innuenze  delle  arie  paluslri  danni  erano  circon- 
dali. Il  lusso,  le  lascivie,  e la  nioilezza  dcH  Impe- 
ro,  di  cui  ci  è testimonio  la  Ialina  poesia,  aprirono 
l'adito  alle  febbri.  E quondo  dopo  la  patria  e le 
virtù  ciltodiiie,  un  nuovo  movenfe  morale,  il  reli- 
gioso, veuiie  a render  forti  j primi  seguaci  del  Cri- 
stianesimo c della  Chiesa,  numerose  truppe  di  mo- 
naci ondavauo  a stabilirsi  in  terre,  e lande,  c valli 
aspre  e pantanose  c insalubri;  c no»  solo  vi  regge- 
vano immuni  da  gravi  c dìITusi  morbi,  ma  la  mercè 
del  loro  coraggio,  della  loro  imln-iria  vi  pratica- 
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vano  tali  operazioni  di  eollura  che  convertivano 
quelle  terre  in  fertili  e sane.  Ed  oggi  faranno  forse 
altrettanto  i Trappisti,  mandali  con  provvido  con- 
sìglio nelle  terre  malsane  di  Algeri.  Ko  vcdtilo  ne- 
gli ospedali  c nella  città  di  lloraa  Ira  i giovani  fo- 
restieri essere  i primi  a contrarre  la  febbre  verna- 
colo quelli,  clic  più  davansi  alle  sensualità:  ho  ve- 
duto non  esservi  cagione  più  ovvia  di  recidive  in 
chi  si  è liberalo  dalla  febbre,  che  lo  perdile  semi- 
nali: ho  veduto  una  inleriiiittenle  semplice  dege- 
nerare in  perniciosa  diaforclìca  dopo  mia  iiolle  a- 
busala  nel  coito.  La  storia  c rcspcrienza  sostengo- 
no adunque  il  mio  principio  igienico;  che  il  vivere 
casi!  6 uno  dei  primi  c più  sicuri  preservativi  con- 
tro la  febbre  miasmatico. 

Le  stesse  storiche  tradizioni  valsero  al  celebro 
Brocchi  di  prova  non  dubbia,  che  Taver  abbando- 
nato il  vestiario  di  lana  rendesse  i Romani  dellTm- 
pero  assai  più  proclivi  alle  febbri,  che  unii  erano 
quelli  della  scuola  di  Catone. È fuori  dì  dubbio  elio 
nc'Cniobii,  tanto  dentro  che  fuori  di  Roma  e in  al- 
tri luoghi  palustri  dTialta,  assai  raro  vi  sono  le  feb- 
bri inlcrmitlciUi,  poiché  ordinariameiile  il  vcsiia- 
rio  si  dei  claustrali,  che  delle  claustrali  è di  lana. 
Il  tener  la  lana  a contano  della  pelle,  oltre  all'e- 
quabile governo  in  che  tiene  lo  traspirazione, è di- 
rei (juasi  un'altra  epidermide,  che  si  oppone  ai  po- 
sarsi dei  vapori  miasmatici  sulle  parli  più  sensibi- 
li della  culo.  Gli  ingegneri  ed  i medici  che  debbo- 
no Iralleiicrsi  o visitare  luoglii  paluslri,  risaje. pra- 
ti marcito]  nelle  stagioni  di  estate  c d'auhinno,  si 
preservano  dalle  influenze  nocive  di  coiesii  luoghi 
coprendosi  di  maglie  di  lana.  Conobbi  varie  perso- 
ne 0 Roma  che  mi  assicuravano  che  dacché  aveva- 
no adottato  il  costume  di  tener  la  maglia  di  lana 
anche  in  estate,  non  incontravano  più  Ta  febbre. 

Ai  fiilajoli  0 proprìelarl  delle  vaste  terre  malsa- 
no deiragro  romano  non  si  dnvrebhepermeUcrc  di 
comperare  ai  men  ato  gli  esteri  lavoratori , se  pri- 
ma non  avessero  eretto  ueMoro  campi  cdilizii  capa- 
ci a ricoverarli  la  itoUc.  La  mancanza  di  questa  co- 
modiià  rende  febbricilanli  la  maggior  parte  di  essi, 
i quali  illusi  dalla  serennà  de)  cielo  dormono  alPa- 
rio  aperta.  Quid  vero,  dice  il  Doni,  de  ita  dtcani 
qui  SNÒ  die  iiodiirnaMi  quieleut  copiunt.’  qime  eum 
pamtn  luta  uhique  sii.  lum  multo  iu/e.iItor  òumi- 
tibus  tttqae  humenlibus  locis,  ac  praeserlitn 

€um  8H08  eques  coeunle  comu 

Junxit^  et  cumt  properanie  pernox 

Exeerit  vuUua  ruòictiuida  Plioebet 

Quando  tanecessilà  a ciò  costringesse, onde  schi- 
vare il  pericolo,  si  dovrebbero  acecudero  aU’inlor- 
no  grandi  fuochi, i quali  oltre  al  distruggere  i mias- 
mi, dissipare  i vapori  timidi,  valgono  ancora  come 
promotori  della  veiililuztoiie.  I romani  conservano 
tuttavia  ranlichissimo  uso  deiriticendiarc  le  stop- 
pie ili  sul  fare  della  notte  pei  loro  campi;  e sebbe- 
ne quei  nembi  «li  fumo  incomodino  per  il  loro  atro 
odore,  noiKlimeiio  slimo  roicslo  uso  assai  vanlag- 
giusti, in  mancanza  di  altri  fuochi, por  io  ragioni  an- 
zidclle.  Non  fu  la  crescente  popolazione,  come  av- 
visa il  Doni,  ma  una  previdenza  sanitaria  che  inse- 
nò  ai  primi  Uomaiii  di  tenere  assai  alti  ì loro  edi- 
zil,  c chiusi  a scirocco,  e con  tali  fenesirc  che, co- 
me avverte  il  ('agnati:  mulfis  «n  lodi  tu  ipso  me- 
ridie lucerna  opu*  fuisse  omntuo  exisinito.  Que- 
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sio  genere  di  archiletlitra  era  direno  a schermirsi  le  entro  le  ciltà  per  uso  del  popolo.  Quanta  impor* 
dalle  influenze  della  mnraria;c  gli  edifizii  assai  al*  i lanza  saiiiloria  dessero  i Romani  ai  bagni  pubblici, 
li  da  ambi  i Ioli  di  pubbliche  vie  non  molto  larghe,  I nc  è una  prova,  che  la  direzione  di  essi  era  aflida* 
erano  di  validissimo  ostacoloallu  radiazionenollur*  la  ai  magislraii  i più  celebri  c i più  grandi  della 
na  c agli  sbilanci  interni  di  temperatura  tra  il  gior*  città,  t Quam  jiivabal(dice  Seneca)iiilrarc  illa  bai* 
no  c le  notti  della  ciltà.  Ha  gli  imperatori  cangia*  a nca,  ninc  scires  Calonem  libi  acdilcm,  aut  Fa* 
rono  culesla  arcliilcllura  allargando  masstmamen*  i bium  Maiimiim,  ani  ex  Corneliis  aliquem  marni 
le  le  Tic  c le  piazze,  s Questi  provvedimenti  nbbel*  n sua  temperasse.  Nam  lioc  quoque  nobilissimi, 
c lirono,  dice  Tarilo  (1),  la  nuova  città.  Nondimc*  « Aediirs  fugebanlur  ofllcio,  inlraiidi  ca  loca  quae 
ano  ienevano  iilcuni  la  forma  vecchia  più  sana;  c ropctex  receptabant,  cxigcndtque  mimdiiias  , et 
0 perchè  quelle  vie  sirene  c case  alte  facevano  z ulilem  ar  salubrem  Icmperoturam  (2)  ». 

« quahdte  rezzo  elle  vampe  de)  sole,  che  in  queste  l.a  direzione  delle  acque  urbane  e suburbane,  e 
c larghe  o operic  dirillurc  sferza  c riverbera  più  il  loro  idraulico  c sanitario  rcggimonlo,  era  anche 
ff  rovcnic.  » essa  fra  le  prime  cure  della  Siipienza  politica  c sa* 

Avvertenza  profìlallica  importantissima  si  è inol*  niiaria  dei  Romani.  E chi  legge  il  trattalo  di  Fron- 
tre  quella  di  mantenere  in  fisiologico  equilibrio  la  tino  sugli  acquidolli,  riconosce  clic  le  core  clic  si 
traspirazione;  imperocché  turbala  questa  funzione  hanno  oggi  dagli  Siali  su  cotesto  medesimo  oggcl- 
imporlaniissima  della  ente,  contrae  quest' organo  lo, non  sono  clic  languide  imitazioni  di  quelle. Ave- 
tale  predi.Tposizionc  ad  essere  aITcno  dai  miasmi , vano  Edili  c Curatori,  ed  altri  minori  magistrati,  e 
che  alcuni  hanno  perfino  erroneamente  voluto  in  intere  famiglie,  ima  della  pubblica  di  240  uomini, 
cotesto  sconcerto  collocare  la  causa  dclleinlermit-  Tnllra  della  di  Cesare  di  490  , clic  erano  probnbil* 
lenti.  certo  perù,  che  la  alterala  traspirazione  è mente  gl  idrofllaci  o acquarli,  ai  quali  incombcT** 
una  delle  principali  motrici  delle  recidive  negli  in*  la  direzione  saniiaria  delle  acniic,  c il  Tevere  ave* 
dividili  clic  sono  siali  già  soprafTaili  dalla  causa  va  i Ciirnlori  a parie  a sé  solo.N'el  medesimo  Kroa* 
specifica.  Probabilmenie  la  materia  iraspirabìle  lino  si  trova  rammemorala  In  legge:  « ne  quU  a* 
traltenuto  mette  la  cute  nella  stessa  condizione  del  a quam  oleialo  dote  malo  ubi  pnhblicc  salii.  Si 
freddo,  o d'un  patema  d'animo  contrnilivo;  conili-  a qnis  olclarit  Scxlerliurum  XmiUium  multato 
ziotic  in  qualche  modo  analoga  a quella  che  vi  de-  j t osto  (3)  ». 

sta  razione  del  miasma,  oniPè  che  facilmcnlc  rica-  1/agricollura,  che  quando  è diretta  da  provvide 
de  nel  medesimo  sialo  morboso.  Per  la  quale  so*  | e sanitarie  misure  è il  mezzo  il  più  valido  ad  nlluii* 
miglinnza  di  perverlimciilo  s’inlenilc  come  abbia  a , lanarc  lultc  le  condizioni  della  inaroria,  e sanifica* 
riguardarsi  la  turbala  Inspirazione  come  una  delle  ' re  le  terre  le  meno  salubri,  diventa  aH'opposlo  ao- 
più  comuni  cnnsepredisponcnti  ad  essere  attaccato  cli'essa  causa  accessoria  di  inrczìoiii,  quando  i go- 
da! miasma  paiiisire.  | verni  la  lasciano  in  arbitrio  dei  speculatori , che 

Aggiungo  ni  metodo  profliallico  privalo  anche  ' non  hanno  altro  in  vista  che  il  proprio  interesse,  o 
la  necessità  d'una  certa  energia  inorale;  ginrelièla  I non  il  pubblico  bene.  Quindi  è che  a voler  allon- 
depressionc  d'animo, il  timore,  il  tedio  di  imn  vila  ' lattar  dal  suolo  italiano  una  gran  parlo  di  qtic'mias* 
monotona  ed  inattiva  predispongono  alio  febbri  < mi  che  sono  appunto  rcffelto  di  colesta  mal  di- 
iniasmaiiclie  non  solo  l'individiin,  ma  le  intere  po-  retta  agricoltura, dovrebbero  i governi  inibirò  qui* 
polazioni,  quando  lo  sialo  civile  di  qnesie  ultime  ' Iniiqne  sia  specie  di  umida  coltivazione,  massima- 
noM  ha  più  nessun  motore  energico  dei  comimiin- 1 mente  nelle  coste  meridionali  U'  Italia  , sui  danni 
teressi  nella  sociale  convivenza.  ].a  storia  di  alcu*  ; incontrastabili  delle  quali  mi  riporto  ai  fatti  e alio 
ni  popoli,  massimamenlo  italiani,  che  si  sono  tro-  i ragioni  da  me  esposto  nella  memoria  sulle  risaje. 
T.Tli  sempre  in  mezzo  a certe  causo  lopognificlic  E qui  aggiungo  che  non  solo  le  umide  collivazio* 
produttrici  di  febbri  endemiche,  c che  hanno  re*  > ni,  ma  la  stessa  coltura  secca  quando  non  sia  con- 
sistilo a coleste  cause  assai  meglio  in  tempo  nei  dotta  e governala  con  viste  sanitarc  , trattandosi 
(|iiali  essi  erano  più  animali  concordemente  da  un  specialmente  di  vaste  tenute, può  arrecare  i mede- 
principio  politico  0 religioso  nazionale  , di  quello  sitni  danni. lo  convengo, clic  l'aver  it  maq^ior  ;>ro* 
che  ne’iempì  nostri  nei  quali  il  languore  delle  vir*  dotto  fiossibite  è principio  supremo  della  coltura 
lù  piihlilichfì  si  è reso  estremo  o lacrimevole,  mi  è secca  dc'cimpi;  ma  quando,  speciulmcnlc  nello  c* 
lina  prova  die  un  motore  morale  energico  non  è stese  terre  di  regioni  calde, s'hilroduca  questa  spe- 
solo lUìlc  al  privato  individuo  onde  resistere  all'a*  de  d’agricoltura  forzali,  lasciando  vaslissiroe  pii- 
zione  morbosa  de’luoghi  paluslri , ma  lo  sarebbe  nure  senz'alberi  per  non  aver  ombra, dico  che  que- 
cziaiidio  a intere  popolazioni.  sto  sislerm  è abusivo,cd  è un  errore  sanitario  con- 

tro il  quale  i governi  non  dovrebbero  essere  indif- 
CAPITOI.O  XVIII.  forcnli.  Giacché  le  vaste  e nude  pianure  tenute  a 

K'  rato  , 0 a coltura  di  cercali,  senza  edilizio  o ai- 
eri di  alto  fusto  qua  c là  disseminati,  che  modifi* 
enno  la  radiazione  notturna,  possono  nelle  regioni 
All'ntile  scopo  di  rendere  la  culo  più  robiistn  e calde  dopo  i calori  diurni  estivi,  c le  piogge  brevi 
meno  impressionabile  dalle  esalazioni  lerresiri  produrre  le  medesime  sorgenti  di  mefllismo  che  le 
malsane, edi  mantenerla  eziandio  di  frequente  nel-  terre  paluslri.  In  questo  caso  t'agricoifura  forzala 
tata  dai  depositi  lenti  c giornalieri  dei  miasmi  me-  benché  non  umida  , invadendo  i limili  dei  diritti 
desimi,  oiiimo  «livisamento  sarebbe  il  ritornare  al-  sanitarii,  diventa  abusiva,  e al  suo  principio  del 
l'uso  italiano  antico  delle  pubbliche  terme, costrui*  ma^qtorprodollopossiùtle  soltcnlra  il  danno  c lo 

ft)  Aon.tl.  15  Trad.  del  Davanzati.  (.DFronlin  Cummenl.  De  aqnao  durtibi»*  urbis 

(2)  Epist.  66  Humar. 


DELLE  FEBBRI  INTERMITTENTI  PERNICIOSE. 


errorc.Una  legge  agraria  dorrebbe  prescrirere  I li- 
mili di  coleste  Icrrc  spogliale  d'alberi  per  leiierlo 
a prato  o a cercali,  cU  imporre  clic  a dclemiinale 
distante  vi  fossero  filiere  di  pioppi  o iTolmi , onde 
ovviare  colle  loro  ombre  alla  insalubrità  di  dette 
pianure.  Clic  se  queste  ombre  toglieranno  al  pro- 
prietario qualche  sacco  di  grano,  o qualche  ceiili- 
iiaja  di  libbre  di  fieno  , c(pi  ne  sarà  compensalo 
dalla  miglior  salute  de'suoi  coloni,  c daH'aver  fat- 
to un  piccolo  sacrificio  no’suoi  prodotti  agrari!  alla 
salute  pubblica.  Non  vogliono  intendere  I cremati- 
ali,  clic  la  ricclietta  è un  bene  precario  quando 
non  si  ha  salute  per  goderne,  c quando  la  tranquil- 
lità dciranimo  è tolta  dai  rimorsi  di  aver  danneg- 
gialo alla  salute  dei  uoslri  simili. 

Là  dove  sono  arie  miasmatiche  per  gore,  per 
paludi,  per  laghi,  per  lacune,  per  terre  acquilri- 
nose,sieno  esse  di  acque  dolci  o miste  di  dolci  e ma- 
rine, l'igiene  pubblica  deve  invocare  lutti  gl'inge- 
gni e gli  argomenti  dcU'idraulica  , onde  la  mercè 
di  essi  vengano  cotesti  luoghi  prosciugati.  L' Italia 
ha  tentalo  queste  opcraaioni  sanitarie  in  ogni  epo- 
ca c in  ogni  maniera,  c la  Toscana  è quella  clic  vi 
è più  felicemente  riuscita:  c i luminosi  esempi  che 
abbiamo  nelle  toscane  terre  di  allonlananicnio  di 
miasmi  per  prosciugamenti  c bonificazioni  istituite, 
ci  conducono  fra  gli  altri  mezzi  a preconizzare 
quelli  messi  in  pratica  dal  chiarissimo  cav,  Giorgi- 
ni  e dal  celebre  Fossombruni.  Consistono  i primi 
nel  sistema  delle  cateratte  per  le  quali  si  impedi- 
sce alle  acque  marine  di  introdursi  e di  immischiar- 
si ne’laghi  e nei  peduli  prossimi  al  lido  marittimo  : 
consistono  i secondi  nel  famoso  sistemo  delle  col- 
mate; intorno  ai  quali  due  sistemi  io  prego  il  let- 
tore a consultare  le  opere  di  colesti  due  illustri 
italiani. 

Fra  i primi  modificatori  della  mal'  aria  nei  luo- 
ghi palustri  sono  stale  sempre  riguardale  le  pian- 
tagioni di  alberi  di  allo  fusto,  e massimamente  di 
natura  resinosa:  e i legislatori  i più  saggi,  i gover- 
ni i più  gelosi  della  salute  pubblica  lianno  imposto 
leggi  severe,  c allcnlamenle  sorvegliato  contro  i 
diboscamenti.  Onde  accrescere  il  rispetto  alle  fo- 
reste, i Romani  le  ponevano  sotto  la  protezione  di 
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qualche  Dio  o Dea,  ovvcramcnlc  te  allldavano  alla 
cura  di  un  qualche  Console.  Pene  esircmamenlo 
gravi  c la  infamia  subivano  coloro  che  avessero 
portata  la  nefanda  scure  contro  gli  alberi  sacri. Nel 
giorno  de'Palilii  andavano  i pastori  in  Roma  ad  e- 
spiarsi  innanzi  la  Dea  Pale  supplicandola  ciascuno 
di  essi  di  perdonare: 

Si  mea  falx  ramo  lucum 
spotiavil  opaco. 

E quel  Turullio  che  recise  il  bosco  d'Esculapio 
per  costruirne  alcune  navi  fu  condannato  all'estre- 
mo supplizio;  c il  simile  toccò  a quello  Erisiltonc 
che  per  aver  osalo  atterrare  una  quercia  sacra  a 
Cerere  fu  condannala  a morire  di  fame.  Teofraslo 
dice  che  nella  maggior  parte  dello  latine  pianure 
aveva  il  Lazio  tale  abbondanza  di  foreste  di  lauri  o 
mirti,  che  si  estendevano  sino  al  monte  Circeo,che 
forma  l'ultimo  promontorio  all'estremità  orientalo 
delle  paludi  ponline.L'ulilità  di  queste  selve  fu  sem- 
pre rammentata  c raccomandala  anche  dagli  scritto- 
ri più  prossimi  a noi  intorno  all'aria  romana. Il  Ca- 
staldi scrivea  di  tal  modo:  « Pcstilenliao  quae  ab 

< auslris  oriuniurnon  stalim  possumus  caussam  re- 
0 movere:  possumus  lamen  fuluracsalubrilali  pro- 
« spicerc,  ac  regionem  quae  ab  austro  laedilur  in 
a posicrum  munire  Silvis  versus  mcridiem  planla- 

< tis;  incurrens  enim  venlus  in  arborcs,  fraclus  in 
a urbem  incidii  minusque  nozius;  et  sane  ad  bunc 
a usum  oplimo  ccnsenlnr  Lscicva,  cz  quibussulu- 
a bres  et  siccac  czhalalioncs  avolare  vidcniur  o.  E 
il  Lancisi  avverte, che  quanto  fece  di  bene  Sisto  V, 
facendo  recidere  una  selva  incontro  ai  venti  di  tra- 
montana, allrellanto  fece  di  male  Gregorio  XIII, 
che  permise  di  allerraro  una  gran  selva  lungo  il 
lido  del  mare,  che  una  volta  difendeva  I'  agro  ro- 
mano dai  venti  meridionali.  Non  vi  sarebbero  in- 
vero tempi  più  opportuni  dei  nostri,  per  richia- 
mare in  vigore,  contro  il  barbaro  e sfrenalo  co- 
stumo dei  diboscamenti  che  si  fanno  in  Italia,  la 
famosa  legge  delle  dodici  tavole  : Lccos  la  zeais 
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I.  Come  gli  aniichi  riyuardcusaro  le  caclieme , e 
le  toro  omnumte.  — 11.  l’ alterata  erati  del 
satrgue  totlUuUa  dai  moderni  i conecllo  Irogpo 
generica.  — Ili.  Xo  «iato  altuale  della  scienza 
ci  permeile  di  progredire  pii  olire.  — IV.  Cliu- 
si/leazione  delle  cachessie.  — V.  netta  Raehili- 
de  in  particolare.  — VI.  Cenni  slorici.  — VII. 
Passo  if/ppacrale  per  la  prima  volta  ricorda- 
lo.— Vili.  Bachilide  lalenle  del  Testa.  — IX. 
Il  ramnioUimenlo  delle  ossa  degli  aduUi  non  va 
confuso  colia  rachitide.  — X.  Concetti  degli 
ultimi  ftsiologhi  sulla  osteogenia. 

I.  La  necessiU  che  ebbero  eli  anliclii  di  formare 
una  classe  a parlo  di  certe  maìaltie  nelleqiiali  per- 
corrono gli  sladj  morbosi  con  lcnlcxia,ni  «i  si  os- 
servano le  consuele  fasi  delle  aculc,  nè  vedevano 
esservi  tali  lesioni  slrumenlali  da  polare  trovare  in 
esse  nn  centro  assoluto  del  morlm,  li  condusse  a 
riguardarle  sotto  I’  asfietto  di  un  moina  el  tolius 
eorporii  oiliosva  habitué,  e chiamarle  cachessie. 
Questa  apparente  diOerensa  di  forma  che  le  ca- 
chessie manifestavano,  non  solo  nella  crasi  dei 
fluidi  ma  anche  negli  slami  dei  solidi  loro  , non 
bastò  perchè  intendessero  del  pori  hi  che  no  con- 
sistesse la  dilTerenu  di  natura,  per  cui  avessero 
un  posto  assegnalo  in  patologia  ed  in  clinica. 
Quindi  è elio  la  poveriè della  sdenta, especialmen- 
te  della  chimica  d'ollora  li  costrinse  ad  immagina- 
re qualche  ipotesi  sulla  condiiion  loro  speciale  , 
atta  a spiegare  I fenomeni  costituenti  le  principali 
cachessie.  B queste  ipotesi  si  convertirono  per  es- 
si io  tali  ospressionl,  le  quali  indicassero  la  natu- 
ra, direi  quasi  msleriale,e  discernibile  di  un  qual- 
che principio  incongrua,  dimodoché  casi  ebbero 
ricorso  alla  consideratione  delle  acrimonie,  c con 
queste  acrimonie  significavano  le  diversità  che  so- 
ataniiali  supponevano  in  alcune  cachessie,  essendo 
esse  acide  o alcaline.  Ma  cadde  questa  Ipotesi  im- 
msginala  per  guidare  l'inicllello  nella  inlerprela- 
zimie  dei  fenomeni  col  cadere  dell' umorismo.  Fra 
i solidisii  il  solo  Culien  rispettò  le  cachessie,  ma 
non  le  fe'avansarc  d'un  passo. 

II.  L'impero  dell'analomismo  successivo  nonsoe- 
corse  per  nulla  alla  dottrina  delle  cachessie,  in 
quanto  che  dai  cadaveri  noi  possiamo  rilevare  ben 
poco,  e le  allerationi  dei  tessuti  non  sono  in  reia- 
sione coi  fenomeni  elio  si  osservano  nei  morbi  co- 
sliluili  da  cachessia,  e collo  stalo  generale  morbo- 
so che  si  osserva  nell'organisma.  Le  recenti  osser- 
vationi  hanno  fatto  conoscere,  che  queste  organi- 
che lesioni  sono  il  piò  spesso  rclfclto  delle  chimi- 
che allerasioni  primilivo,o  specialmciilc,  ha  valuto 
a combatterò  la  pretensione  degli  anatomisti  il 
principio  inconcusso  della  trasmissione  ereditaria 
di  questi  morbi,  e del  loro  latente  procedere  tal- 


volta anche  in  mezzo  alla  iulegrilà  delle  masse  or- 
ganiche dei  solidi.  Cosicché  il  clinico  nessun  dub- 
bio ha  sul  carattere  della  malatlia,  quando  la  ca- 
chessia é già  nella  sua  lolalilà  spiegala  nuirorga- 
nismo,  ancorché  la  lesione  organica  che  già  incn- 
mincia  per  i segni  diagnostici  a manifestarsi  sia  in 
confronto  di  essa  lievissima.  Da  queslc  ragioni  a- 
dunque  si  é riconosciola  la  iieccssilà  di  classifica- 
re anche  oggi  queste  malallìc  come  csisicnii  in  un 
modo  spccialo , come  aventi  caratteri  particolari. 
Ma  per  la  leggo  che  abbiamo  oggi  come  guida  alle 
nostre  operazioni  intellclluali  scicniillehc,  che  non 
si  abbia  ad  andare  più  oltre  dei  fenomeni  discerni- 
bili, potremmo  noi  esser  paghi  di  considerare  le 
cachessie  come  allerationi  nell' assimilazione  , o 
nel  l'emaiosir  Non  si  dovrebbe  al  certo  procedere 
più  oltre  di  cotesto  generalo  pervcrlimcnlo , se  la 
scienza  non  cl  desse  oggi  al  di  là  di  esso  nulla  più 
di  discernibile.  Ma  II  fermarsi  ad  una  alterala  crasi 
di  sangue,  sent'alira  deiermi  nazione  , non  distin- 
guerebbe né  il  genero  né  la  specie  delle  caches- 
sie, c tanto  sarebbe  la  febbre  lifoldo  come  la  lisi 
acuta,  laido  il  diabete  come  la  gotta.  E noi  ci  tro- 
veremmo più  addietro  dei  nostri  passati,  in  quan- 
to che  non  cl  sarebbe  più  permesso  di  valerci  del- 
l'Ipotesi delle  acrimonie  per  renderci  ragione  di 
quei  fenomeni  che  distinguono  le  cachessie  quan- 
to alla  specie,  e lo  lasccremmo  quanto  al  genero 
nel  medesimo  posto  in  che  lo  avevano  collocale  gli 
antichi. 

III.  Io  credo  però  che  invece  la  scienza  oggi  ci 
permetta  d'andare  un  poco  più  oltre  della  generi- 
ca condizione  d'alterata  emoloai;  in  quanto  elio  lo 
esperienze  Insliluile  sulla  qualità  del  sanguc.c  de- 
gli umori,  separali, depositali  od  espulsi  dall'uma- 
110  organismo  ce  ne  spianano  già  il  sentiero. E dal- 
le analisi  di  questi  depositi,  di  questi  prodotti  del- 
le secrezioni  viziale,  di  queste  eliminazioni  che  si 
fanno  dalla  natura  stessa  per  separare  la  materia 
morbosa  da  dove  o per  melaslasi  o per  deposizio- 
ne si  era  fissata,  da  lutto  ciò  dissi  noi  possiamo  ri- 
levare non  poco  onde  faro  un  passo  più  avanzalo, 
anziché  limitarci  a riguardarle  nella  sola  espressio- 
ne patologica,  0 di  pervertila  emalosi,  o di  altera- 
lo processo  di  assimilazione.  Oggi  lo  stalo  della 
scienza,  se  io  ben  veggo,  ci  permetto  di  proporre 
nella  dottrina  delle  cachessie  la  soluzione  dei  due 
seguenti  problemi:  t I.  Fra  gli  clementi  organici 
a del  sangue,  quali  sono  gli  alterali  prcfcribilmen- 
I le  nelle  cachesalef  II.  Poste  coleste  allerationi, 
a le  cachessie  diversificano  da  certe  malattie  acu- 
a le  costituite  dalle  stesse  alterazioni  per  il  loro 
« carattere  cronico  soltanto,  oppure  la  loro  spccia- 
« lilà  é costituita  ancora  dalla  deficienza  o csuhe- 
« ronza  diunqiialclieprlncipiositorgaiucodclsau- 
s gite  medesimo?  a 
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K «ibh  amo  veduto  nel  IroUaro  delle  cachessie 
raiiiiu  scorso,  clic  parleiulo  pur  sempre  dairaitc- 
razione  della  crasi  del  sangue, tre  classi  di  caches* 
sic  potevano  oggi  essere  distinte, perchè  corrispon- 
dente <|ucsla  divisione  ai  tre  elementi  costituenti  il 
sangue.  1 quali  come  vediamo  alterati  primitiva* 
mente  in  alcuno  classi  già  ben  determinate  di  ma- 
lattie acuto,  parimenti  lo  possono  essere  nelle  ca* 
clicssio.NclIc  malallic  acute  dì  processo  iiiGammi* 
torio  reicmento  fibrinoso  è principalmente  altera- 
to: in  oltre,  come  nelle  rcumaliclic,  non  troviamo 
noi  preferibilmente  alterali  gli  clementi  aiero-al* 
buminosiì  in  altro  come  nelle  febbri  a processo 
scptk'u  non  sono  | globuli  o il  cruore, ebo  è a prc* 
fcrouM  alterato.’ 

IV.  Kd  itiruUi  avendo  noi  stubiiito  clic  la  t*  clas- 
se di  questo  cachessie  può  consìstere  in  un  per- 
vcrtiniunlo  del  principio  siero-albuininoso  del  san- 
gue, poncinino  in  queste  le  i(iropi  primitivo  tulle, 
cioè  quelle  costituite  da  stato  d'idrucmosi.  c dopo 
queste  l’i<iropc  di  BrigM,  c il  diabelo.  Passando 
dall'elemento  siero-albuminoso  al  cruore  noi  ab- 
biamo veduto  clic  sotto  questa  2*  classe, in  die  sem- 
bra,clic  le  aflliiilà  particolari  tra  il  ferro  cd  il  plas- 
ma cruorico  siciio  alterale  a prefereiiio,  potevano 
collocarsi  la  clorosi,  lo  scoròiUo  e roneiuia;  e ve- 
demmo analiszando  ì fenomeni  o la  natura  di  que- 
sti morbi  come  ragionevolmente  vi  sileno  collocale. 
La  3*  classe  ci  sembrò  comprendere  quelle  al- 
Icrazioui  che  dipendono  da  alterala  proporzione  o 
alliiiità  tra  il  plasma  del  sangue,  e i principi  cal- 
carci che  entrano  iieUanimale  economia  come  nu- 
trienti,in  combinaiionc  coi  principii  azoUU.Il  per- 
cliè  noi  vedemmo  che  io  molte  malattie  che  tianno 
questo  carallcro  principale,  cioè  una  evidente  di- 
sarmonia Ira  gli  dementi  Obrinosi  c questi  princi- 
pi calcarei,  rinvienst  alterasioiie  chimica  nei  mate- 
riali nulrilivi  donde  ebbero  origine;  come  avviene 
nella  metamorfosi  nutritiva  della  caseina  in  fibrina 
c dei  (ifincipii  calctirci  con  essa  combinali. In  que- 
sta classo  di  cacliessie,  che  dipende  da  ulterazio- 
ui  fra  i prìncipi  calcarei  c flbrìiion  del  sangue  noi 
abbiamo  collocalo  la  goUa,  la  litiasi , il  roc/iilis- 
mo,  la  scrofiiUif  la  Usi  tubcrcoiare  , cd  iiiUiic  la 
diatesi  scirrosa  e cancerosa. 

V.  Della  ^olla  c della  Ulùisi  abbiamo  già  nelle 
antecedenti  lezioni  discorso:  resta  ora  che  Irallia- 
ino  del  racliilùrno.  La  rachitide  consiste  generai- 
inculo  parlando  in  una  pervertila  conformazione  e 
nutrizione  del  sistema  osseo,  derivante  da  uno  sta- 
to generale  di  cachessia.  1/altro  carattere  patolo- 
gico delle  ossa  medesimo  è la  fragilità  o la  durez- 
za insolita,  aliemaniesi  talvolta  con  qualche  par- 
ziale rammollimento.  Il  qual  ulliinu  fcoomcnoèuii 
errore  il  ritenere  per  patognomonìco  e primitivo, 
siccome  farò  conoscere  in  appresso.  Prima  di  par- 
lare della  racliilide  importa  il  (Issare  iiimiti  di  que- 
sto morbo,  in  qiiaiiio  che  esso  è stato  spesso  con- 
fuso con  altre  alTezioiii  dello  ossa  medesime.Nui  a- 
dunque  ci  occuperemo  innanzi  della  storia  della 
inaiultia,  cd  in  appresso  risolveremo  due  quistioni 
principali  eliclo  riguardano.  Prima  d'entrare  nella 
monografia  del  morbo  stesso  incominccrcino  dal 
diàlingncrc  il  rocliilisnio  assoluto  palese, dal  raciii- 
li-smo  lalnilc,  c falla  questa  distinzione  separere- 
mo ancttra  dalia  racliilide  il  raiumollimonio  delle 
ossa  dogli  adulti,  c prcmeltereino  allre^l  al  tratta- 
to esplicito  ilei  ractiilisino  un  breve  ragguaglio  del 


modo  di  formazione  del  tessuto  osseo,  del  proces- 
so d'ossiflcazione,  o della  iiiilrizioiie  delle  ossa.Po- 
roccliè  da  questi  principii  scaturirà  ciò  elie  dovre- 
mo couiprcndcrc  iiiloruo  alla  natura  del  racbi- 
lismo. 

Vi.  Si  è creduto  fino  ad  oggi, che  la  malattia  del- 
ta rachitide  sia  malattia  comparsa  in  Europa  nel 
XVI  secolo  e priiicipalmculc  in  Irlanda, c lo  Spreti- 
gel  dottissimo  fu  d'avviso  che  mancasse  presso  gli 
antichi  ogni  traccia  di  tale  roalallia,  e no  riporla  la 
prima  notizia  al  1582  c al  libro  J)e  iabe  infantutn 
del  Reusner.  Dopo  questo  ne  scrisse  il  Uooz , me- 
dico irlandese,  chiamando  iu  malattia  tabes  peclo- 
rea,  e adornando  la  sua  opera  di  qualche  osserva- 
liono  anatomica  assai  opportuna,  li  Glisson  com- 
parve nel  1682  col  suo  libro  Oe  racliilide, che  per 
molto  tempo  fu  reputalo  come  classico,  essendo  in 
vero  anch'oggi  pregevole  per  cognizioni  teoretiche 
c clìiiiclio.  In  seguito  comparvero  anche  in  Italia 
Iraltali  ragguardevoli , fra  t quali  si  distinse  quello 
del  Zeviani  medico  di  Verona  , il  quale  seppe  sta- 
bilire , che  la  racliilide  dei  bambini  poteva  quasi 
sempre  dipendere  da  una  degcnerazioi»e  acida  del 
latte.  Poi  abbiamo  ollenulo  altri  trattali  più  o me- 
nu fecondi  di  cognizioni , più  o meno  pregevoli 
nella  scienza,  o come  meglio  si  poteva  in  riguardo 
dei  tempi. 

Ma  ciò  clic  et  imporla  di  conoscere  è quanto  ab- 
biano erralo  nel  giudicare  clic  la  malaliia  della  ra- 
cliitidc  sia  nuovo,  c SprciigcI  c gli  altri  che  lo  han- 
no copiato.  Il  solo  Testa  trattando  del  rachitismo 
nella  sua  opera  sulle  malattie  del  cuore , li  ha  in- 
dotti a confessare, che  non  poteva  esser  ignoralanè 
dai  rireci,  nò  dai  Latini- questa  malatlia  , staolee/iè 
abbiamo  molte  espressioni  anche  noi  poeti , dalle 
quali  deduciamo  che  il  rachitismo  esisteva  anche 
in  quei  tempi*  Egli  si  è provalo  di  citare  anche  Ip- 
poeraie  nel  suo  libro  De  morbo  sacro,  dove  parla 
delle  alTezìoni  dello  spinai  midollo;ma  questo  Iral- 
lalo  d'Ippocrale  da  lui  riferito  non  coniieite  in  real- 
tà veruna  espressione  abbastanza  concludente,  on- 
de dimostrare  la  conoscenza  della  rachitide  nel  pa- 
dre della  medicina.  Egli  invece  con  molle  ragioni 
fa  osservare  al  Glisson  stesso,  clic  la  voce  inglese 
Hichetz,  colia  quale  il  popolo  denomina  la  rachiti- 
de, è dì  origine  greca, e che  l'allra  voce  colla  quale 
gl’  Irlandesi  denominano  la  malattia  , voce  clic  si- 
gnifica iiigrossamciilo  delle  giunture  , Tent , era 
mollo  anteriore  ai  tempi  delio  stesso  Glisson  o 
lluoz.  Oltredichè  un  metodo  di  cura  popolare,  che 
il  Glisson  stesso  aveva  trovato  comunissimo  in  in- 
ghilterra  allosta  rantichità  delia  malattìa.  Il  qual 
metodo  consisteva  nello  scarifìcare  la  carne  dietro 
le  apoU:ii  masloidee.  Il  Mercuriale  ci  dice  esseru 
stato  ai  suoi  tempi  proprio  coiesf  uso  anche  di  al- 
cune nutrici  toscane. Ippocrale  ce  lo  ricorda  presso 

Sii  Sciti , cd  Erodoto  ci  dice  essere  stalo  proprio 
ui  Libii.Noi  rileviamo  adunque  che  questo  morbo 
rachitico  è morbo  antichissimo,  c che  se  iic  trova- 
no delle  tracce  presso  i poeti  o gli  storici  dell'anii- 
chilà,  tanto  tra  i Greci  che  Latini. 

YH.Pur  tuttavia  ci  reca  meraviglia  che  nè  Sprcn- 
el  nò  il  Testa  , dottissimi  ambedue  nelle  opere 
'Ìppocrate,iion  abbiano  saputo  consullarloin  quel- 
la, nella  quale  evidcnlemcnlc  è dimostrato  aver  es- 
so benissimo  conosciuta  questa  cachessia.  Pensan- 
do io  a ciò,  e ritornando  sul  libro  De  orliculis,|ro- 
vai  nou  solo  in  quello  fatto  un  quadro  fedele  del 
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morbo,  ma  nncJic  la  «livbtonc  tirila  racliilidc  in  so* 
pra  c soilo-iliafronìmiilica,  c la  converiiiono  di  que- 
sta matallin  in  lisi  tubercolare.  Nel  capìtolo  S,sei. 
20  di  lai  libro  trovasi  itiralli  scrino  : u K(  quibus 
a corte  adhuc  pueris  nnlo  perreclum  corporis  aug- 
« mcnlum  spina  in  gibbiim  aiiniliiur . ns  quìdeni 
« corpus  ad  spiiiam  aligeri  non  solel.  Ycrutn  mira 
a et  manus  ad  pcrrcclioiiem  deveiiiunl,illac  auti  in 
« paries  exiiiorcs  evadimi. Qiiibtis  cliam  sopra  sec- 
K liim  Iransversum  gibbus  (Il , iis  quidem  non  in 
« latum  Bugeri , sed  in  onieriorem  partem  coslac 
u soleni, ncque  pccins  in  Inliim  sed  arulnm  letidii, 
c ipsique  spirìlum  diflìriilter  et  cum  stridulo  sono 
« Irabuht.lis  namque  cuTiiales  quae  spirilnni  exci- 
« piunl  et  reddiinl  angusliores  cvndunl.Quin  eliam 
« cerviccm  ad  magnam  vcrlebram  in  anlcrìorem 
« partem  recurvalam  liabere  cogiinlur  ut  ne  lisca* 
fi  put  pronum  sil.ld  igiltir  mngnam  faucibiis  angu- 
0 sliam  exhibel  cum  inlrovergil.  Nam  et  iis  qui  sc- 
« cundum  naluram  recti  suni , os  illud  itiiro  incli- 
(t  natum  qiioad  repressiim  fiirrit  spirandi  diflicul* 
R totem  praebel.  In  btijusmodi  ergo  habilu  homi- 
R nes  isti  giillurosi  magia  qiiam  sani  apparent , ii- 
n demqnc  (uòercolod  fiuni,  ul  plurinium  (uòercu- 
a iis  crudù  el  diirta  ad  ntiiniofiem  oborli^  a. 
sto  pamffraro  tolto  dal  liuro  d'ippocralc  />e  oritev- 
iis  , c che  io  mi  compiaccio  di  citare  per  la  prima 
volta  Ira  gli  scrillori  sulla  rachilide,  ci  mostra  clic 
quel  gran  macero  conosceva  pcrrellamenie  questa 
niulalii.1.  c non  nc  ignorova  la  funcsia  conversiune 
in  lisi  tubercolare. 

Vili.  Venendo  a Irallarc  ora  del  rnriiilismo  laien* 
le,  onde  disccrncrlo  bene  da  quello  palese,  da 
quello  cioè  costi  tiiiio  da  manifesla  deiormili'i  del 
sislema  osseo,  conviene  siabilirc  come  rullo  incon- 
irastiibilc,  che  non  sempre  il  rarliiii.«mo  si  svilup- 
pa durante  il  periotio  della  denlizione,moclie  spos- 
so ancora  essendo  sialo  lalenic  durunic  tuila  la 
puerizia  o la  ranciullcua,  si  mrmiresla  coi  suoi  se- 
gni 0 colie  sue  conseguenze  nella  pubertà,  .\wic- 
ve  spesso  in  clinica, che  per  trovare  le  muse  di  una 
tisi  tubercolare,  siamo  cosIrcMi  a ricermre,  se  ab- 
bia rsislilo  neirindividuo  o esiste  liillora  tal  vizio: 
c ciò  facendo  spesso  siamo  porliilì  a stabilirla , es- 
sendo manifeslc  \esligic  di  rachitismo  nella  prava 
conformazione  dello  scheletro.  Volendola  poi  sta- 
bilire quando  la  rachitide  è lalriiic  ri  accordiomo 
col  Testa , c conveniamo  esser  cosa  esiremnmenic 
diOlcile,  0 vi  vuole  occhio  perilo  o lunga  pratica. 
Quando  in  un  individuo  osscnando  la  conforma- 
zione del  suo  cranio  troviamo  la  tesla  un  pu*  larga 
alle  parli  temporali  c depressa  oiroccipitc,  protu- 
beranza negli  archi  soprociliari,  la  mandibola  infe- 
riore prominente  , r ovato  della  faccia  allungato, 
questi  segni  al  solo  rapo  limitati,  possono  farci  na- 
scere il  dubbio  di  sofTcrlo  racbilismo.  Ma  ciò  che 
loglio  qualunque  diffleottà , o conduce  spesso  a 
certezza  è I*  esame  del  rimanenlc  dello  sehelciro , 
ed  in  pnriicolare  del  lorare.  Quantunque  il  rachi- 
tismo abbia  risparmialo  o leggermente  oHeso  la 
colonna  vertebrale , siomo  sicuri , clic  le  ossa  che 
compongono  la  cassa  toracica  saranno  più  o meno 
deviato  dallo  sialo  loro  nnlurale.  Così  si  troverà  lo 
sterno  lalora  obliquo,  liilora  gibboso  in  allo  o de- 
presso in  bosso, le  articolazioni  di  qiicslo  eolie  car- 
tilagini costali  provviste  di  un  cercine  o di  un  ri- 
gonfìamenlo,  le  cesie  depresse  da  una  psricc  rial- 
zale dairallrn,  li  torace  o allungalo,  o breve, o lar- 


go Inferiormente  e rtsirello  alla  parte  snpcrii>re  , 
ovvero  angusto  in  liilla  la  sua  longhczza.  inollrc.si 
osserveranno  le  scapole  cosi  dcltcalalc, prominenti 
il  sacro  ed  il  coccige , deviarne  in  qualche  punto 
di  sua  lunghezza  la  spina.  Sono  questi  i segni  che 
sì  ricercano  dai  cÌiiiici,eclieindicano  ui  più  esperti 
essere  esistito  il  rachitismo  lalcntc.  Multe  volte  pe- 
rù il  tronco  esaminalo  accuratamente  non  manifesta 
nessun  segno  di  tale  cachessia  : si  deve  allora  ri- 
volgere la  nostra  allenzìonc  alle  membra  toraciche 
c pelviche.  Moslransi  infalli  certi  individui  con  se- 
gni di  rachitismo  latente , quando  hanno  le  giun- 
ture del  cubili  c delle  ginocchia  siiigolarmcnie 
grosse,  c le  eresie  iliache  sporgenti , quando  tian- 
no  piedi  o mani  lunghe  con  nocche  articolari  oro- 
nunziulc  c unghie  adiiucbc,  una  cute  arida  diflUile 
al  sudore , c clic  nelle  parti  soggette  ad  attrito  fa- 
cilmente si  disquamma.  Mire  volte  con  assolnin  in- 
tegrità del  sislema  osseo,  avvi  da  sospettare  deire- 
sisicnza  del  rachitismo  lalcntc  c dei  suoi  tristi  cf- 
felli  dallo  allungamento  precoce  degli  slami  ossei. 
Avviene  infatti  che  in  alcuni  individui  giunti  all'  c- 
poco  della  pubertà,  tanto  precocemente  si  allunga 
il  loro  scheletro  da  mostrare  palesemente  una  spro- 
porzione c colla  dà  c collo  sviluppo  delle  parti 
molli  che  lo  allomiano.  Questi  segni , olire  ul  ser- 
vire ai  pralici  di  prova  non  dubbia  del  rachilismu 
lalcntc  nei  giovani,  potranno  nello  stesso  modo 
servire  a riconoscerlo  nell’  da  matura. 

IX.  Da  questo  rachitismo  latente  va  distìnta  una 
malattia  delle  ossa  da  alcuni  confusa  colla  rachìti- 
de, ed  è il  raniniol/tmenfo  del  sistema  osseo  negli 
adulti.  Questa  alTezioiic,  clic  può  attaccare  le  oss«i 
per  diverse  cagioni , va  separata  lotaimentc  dalla 
rachitide,  c non  considerala  come  aiTczionc  primi- 
tiva del  sislcmn  osseo,  mn  come  cITdIo  di  altri 
morbi  sofTcrli.  Osservasi  iiifalli  dopo  mia  lunga 
febbre,  clic  sin  giunta  a pervertire  c turbare  i pro- 
cessi assiiiiilalivi , dopo  uii  duro  carcere  solTerto, 
dopo  lunga  privazione  di  luce,  o cattivi  c scarsi  a* 
limcnli,  die  iibbiano  depauperalo  il  sangue  dc'suoi 
prineipj  niilritiil.  osservasi  dico,  clic  ilderinrnndo 
tutti  i tessuti  deirumano  orgunisino, può  anche  il  si- 
stema osseo  esser  privo  dei  materiali  eliclo  devono 
nutrire, rnssorbinienlo  parassitico  essere  maggioro 
della  nutrizione  riparatrice.e  gli  ossi  rammollirsi. 
Queslo  rammoilimcnio  però  deve  tenersi  dìlTercnlu 
dulia  racliilidc, perchè  questa  è niTezioiieprimarÌ8,di- 
pt'iidenic  da  ima  sola  specie  di  alterazione  nella  crasi 
sanguigna, quello  elTeltosccondario  di  morbi  diversi 
c dilTerenti  mollo  per  il  loro  modo  di  manifestarsi) 
e per  la  loro  ìnlima  natura.  Inoltre  avvi  da  osser- 
vare, che  il  ratrmollimcnlo  nella  racliilidc  palese 
rarnmcnlc  riscontrasi,  e le  o.<isa  dd  cadaveri  di  fun- 
ciulli  racliiiici,  Irovansi  invece  durissimo,  o fragili 
piulloslocbè  raminollile.E  di  falli,  se  il  rammolli- 
inenlo  assoluto  delle  ossa  degli  adunisi  dovesse  ri- 
guardare come  rachitismo, dovremmo  trovarvi  iiii’i- 
denlilà  di  natura  colla  rachìtide.  Allora  dimande- 
rei, perchè  quando  la  raddlide  infantile  si  protrae 
fino  alla  pubertà  e passa  ni  di  lù  anche  questa,  non 
produce  sempre  queslo  rammollimento  delle  ossa 
dcHVià  aduli»?  D'ullronde  il  rammollimenlo  del- 
le ossa  avvenuto  paioingtcamente  nella  sua  vera  na- 
tura è assai  raro,  c pochi  casi  narrali  da  persone 
autorevoli,  e in  modo  che  siano  alTallo  crcdìhìli  c 
scevri  da  ogni  dubitazione,  cc  loavverlono.  Il  per- 
chè adunque  se  vi  è idcniilà  di  natura  fra  il  raro- 
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inolliinenlo  ilnllc  oau  degli  aduIU  e la  Tcra  specia- 
le rachilido  iiiraiililc,  noi  dovremmo  aver  più  spes- 
so questa  malattia  ; giaccliè  quando  la  racliilidc 
spesseggia  in  alcuni  luoghi  da  rendersi  persino  en- 
demica, in  questi  luugtii  esiandio  dovrebbe  spes- 
seggiare il  raminullimenlo  delle  ossa  negli  adulti; 
ed  inveci;  accade  tutto  atropposto.  Accade  cioè  che 
se  la  rachitide  non  ha  esito  fatale,  (incile  ossa,  seb- 
bene deformalo  dalla  racliilidc , hanno  maggior 
compaliczza,  sia  che  il  morbo  vada  ad  acquistare 
una  guarigione  completa  o incompleta.  Pare  adun- 
que che  sta  tanto  lungi  che  questi  morbi  sieno  fra 
loro  identici,  che  anzi  abbiano  negli  esili  loro  una 
manifesta  opposizione.  Ala  ciù  apparirà  meglio  di- 
mostralo quando  ragioneremo  della  natura  del  ra- 
chillsmo. 

X.  Onde  aprirci  la  strada  alla  trallazione  della 
rachitide,  dissi  doversi  premettere  i concetti  della 
tisiologia  espcrimenlalc  odierna  sulla  osleogeiiia. 
Le  ossa  si  considerano  anche  oggi  come  cartilagini 
impregnalo  di  sali  calcarci.  Chimicamcnie  si  sepa- 
rano in  una  base  organica  che  non  dà  la  eondrtaa 
come  la  cartilagine  assoluta , ma  la  coita , e in  un 
sale  calcare  misto,  nel  quale  predomina  il  fosfato  c 
il  carbonata  di  calce  quasi  in  lolalilà , essendosi 
scarsissimo  il  magnesiaco.  La  moderna  microscopia 
mostrò  la  compago  stessa  delle  ossa  traversata  da 
innumerevoli  canaloni  midollari , che  sono  in  co- 
municazione culla  cavità  midollare  dello  ossa  lun- 
ghe, colle  cellule  midollari  delle  pialle,  nei  quali 
canaletti  scorrotio  innumerevoli  vascllini,  che  pro- 
venendo dal  periostio,  dopo  essersi  anaslomizzali 
fra  loro  in  mille  guise,  vanno  quindi  a comunicare 
con  quelli  del  midollo:  ed  oltre  a questi  vascllini 
dcronsi  rammentare  le  arterie  nutritizie,  che  so- 
no incaricate  della  nutrizione  delle  ossa.  Osser- 
vatisi poi  fra  lamella  e lamella  ossea  certi  cor- 
piccialtoli  ossei,  alla  cslremilà  dei  quali  vanno 
a terminare  dei  catialetli  detti  calco/ori,  da  non 
confondersi  con  quelli  midollari  già  nominali.  È 
necessario  fare  questa  dillcrcnza,  perchè  da  essa 
tic  emerge  il  princi|iio,  trovarsi  nel  lessulo  osseo  i 
inalcriah  calcarei,  o chimicamonle  combinali  o scm- 
idiecmciile  depositati.  Il  deposito  si  fa  per  mezzo 
dei  canaletti  calcofori,  la  combinazione  chimica  per 
ijuclli  midollari.  Il  primo  passo  verso  rossitleazio- 
nc  è la  formazione  dei  canaletti  anastomizzantisi 
insieme  nel  sodo  della  cartilagine.  Niuno  dubita 
dopo  le  esperienze  di  Diihamel  e Klourcns  fallo 
rolla  robbia,  che  lo  ossa  si  nutrano  per  mezzo  del 
aangne,  e che  da  questo  fluido  esso  ritraggano  il 
loro  nulrimenlo  o la  materia  calcarea  che  le  conso- 
lida. E le  esperienze  si  portarono  lant'oliro  da  ol- 
tencrsl  in  uno  slesso  osso  degli  strali  a vicenda  ros- 
si c bianchi,  nutrendo  inlerpolalamentc  c sospen- 
dendo per  alcun  tempo  di  nutrire  colla  robbia  gli 
animali,  su  cui  si  erano  istituito  tali  esperienze.  I)e- 
vesi  ritenere  adunque  da  tali  nsservaziuni,  che  la 
sostanza  calcarea  nello  ossa  è porte  chimicainenle 
rombinala,  parte  solo  depositala,  c che  ogni  qual 
volta  esso  si  ammorbano  c si  alterano,  devesi  ricer- 
camo la  sorgente  nel  sangue  clic  va  a nulrirle. 
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LEZIONE  SECONDA 

I.  limitazione  deW  argomento,  e divioiane  detta 
rachitide  — II.  Sintomatotogia.—  III.  Deforma- 
zioni tielte  scheletro.  — IV.  Sintomi  eoneecuti- 
ri , 0 derivanti  da  tali  deformazioni.  — V.  An- 
damento, complicazioni  e eonoersioni. — VI.  A- 
natoinia  patologica,  — VII.  Dette  caute  delta 
rachitide, 

I.  1 limili  che  abbiamo  assegnali  alla  rachitide  ec 
la  fanno  adunque  restringere  al  solo  trattalo  della 
rachitide  infantile.  Descrivendo  la  cosi  della  raclii- 
lido  degli  adulti  dimostrai , che  il  rammollimenui 
delle  ossa  loro  derivava  da  luti’  altre  cagioni , che 
da  quelle  che  specialmente  producono  lo  rachitide 
infantile  ; perchè  ogni  alleraziono  dei  processi  nu- 
tritivi delle  ossa  può  produrre  un  lai  morbo,  da  non 
doversi  chiamare  rachitide,  ma  solo  rammollimen- 
to delle  ossa.  Cosi  l’ atrofia  di  esse , la  loro  carie  , 
le  loro  esostosi  e varie  altre  affezioni  cui  vanno  lo 
ossa  soggette , dipendono  sempre  da  impedita  eir- 
colazione  dei  vasi  midollari  e periostei  per  estesi 
processi  inliammalorj  che  in  prossimità  si  sieno  in- 
tianzi  sviluppali,  o da  compressioni  di  tumori,  o di 
sacelli  aneurismatici  per  cui  venga  impedito  il  cir- 
colo periosteo,  e quindi  la  nutrizione  dell'osso  de^ 
ba  di  necessità  decadere.  Tutte  queste  affezioni  del 
sistema  osseo,  tra  le  quali  anche  quella  del  ram- 
mollimento degli  adulti , non  vanno, a parer  mio , 
confusi  con  la  rachitide  infantile,  la  quale  ha  cause 
e caratteri  tinto  affatto  suoi,  e non  confondibili  con 
le  altre.  Limitala  pertanto  la  rachitide  alla  rachiti- 
de infantile , questa  si  sviluppa  quando  le  azioni 
fisiologiche  della  macchina  organica  sono  dirette 
alla  formazione  del  sistema  osseo,  onde  siamo  in- 
dulti a riguardarla  come  malattia  solamente  alltt- 
buibilo  alla  pervertila  nutrizione  del  sistema  oaseo, 
in  quanto  che  colà  ti  produce  lo  effetto  primo  di 
una  p.'irlicolar  materia  morbosa  separala  dal  san- 
gue. Egli  è vero  altresì  che  in  Soemmering  ed  in 
Eourcroy  si  trovano  esempi  di  rachitide  fetale:  al- 
tri hanno  osservato  la  rachitide  nel  neonato.  La  ra- 
chitide vuole  essere  considerala  adunque  o come 
fetale,  o come  congenita,  o come  presenlanlesi  al 
primo  periodo  della  dentizione.  Però  questo  morbo 
si  presenta,  come  dissi,  il  più  frequente  aH'epoca 
del  settimo  mese  dopo  la  nascila  appressandosi  il 
primo  periodo  della  dentizione.  Bispcllo  alle  cau- 
se, e talora  rispetto  al  regime  lorspeulica  con  che 
deve  esser  Irallalo  il  rachitismo  infantile,  la  distin- 
zione che  si  deve  fame  è iittclla  di  riguardarla  co- 
rno acguitUo  e come  ereditario.  Vedremo  in  se- 
guilo l'iinporlBiua  di  questa  distinzione  rispetto  al- 
le cause. 

II.  I,a  rachitide  si  annunzia  col  pervcitimonto 
delle  funzioni  digestive.  Il  bambino  va  soggetto  ad 
eruttazioni  acide , a vomiti  di  latte  degeneralo,  n 
sonni  brevi  e inquieti,  a debolezza.  Sogliono  of- 
frire le  materie  vomitale  un  puzzo  acido  insoffribi- 
le: si  alterano  lo  funzioni  del  basso  ventre,  perroo  - 
do  che  ora  si  ha  la  stipsi , ora  la  diarrea,  ed  anco 
le  malcrieelvine  sentono  di  cotesto  acido  forte.  Il 
bambino  iiiciina  alla  sonnolenza,  è doglioso,  e ta- 
lora per  le  doglie  che  soffre  alle  artieolazioni  emet- 
to improvvise  e fortissime  grida,  le  estremità  si  raf- 
freddano facilniciilc  c si  fanno  pavonazzc,  la  cute 
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5i  raggrinza,!  sudori  o lo  eruzioni  cutanee  scompa* 
jono,  na  stravaganze  ncirumore,  o questa  lo  con» 
duce  anche  per  necessità  ad  avere  oppclili  bizzarri. 

HI.  Ma  tulli  colali  segni  prodromi,  che  annunzia* 
no  <li  per  sè  slessi  un  mal  essere  nella  funzione  aa* 
siiuiialiva,  non  sono  i segni  speciali  dolla  malattia. 
Incominciano  qucsli  segni  speciali  a maiiifeslursi 
talvolta  nel  cranio;  in  (juatilo  che  si  veggono, com- 
parativamente airelà  di  allri  fanciulli,  i processi  di 
ossifìcazitine  dello  ossa  medesime  del  cranio  per- 
veriili.c  mentre  molta  materia  ossea  si  depositane! 
centro  dei  parietali,  o nella  sommità  del  frontale, le 
Kiitnrc  non  vanno  a riunirsi  perfcUamente.csu  quel- 
le gohho  ossee  che  dàimo  una  forma  quadrata  al 
capo  In  cute  stirala  si  fa  lucente,  c scuoprc  delle 
ramiflcazioiii  venose  non  prima  avvertite,  oi  capel- 
li vi  sì  contano  lisci,  diradati  e scorsi.  Se  la  denti- 
zione non  ha  avuto  ancora  principio,  stenla  a ma- 
nifestarsi: se  ha  avuto  principio,  in  allora,  sui  den- 
ti, si  cominciano  a roaiiìfeslare  delle  lesioni  di  tes- 
situra, in  quanto  clic  essi  allora  ai  presentano  con 
lo  smallo  butterato  c screziato  da  macchie  giallo- 
gnole, e presto  radono. 

Si  passa  quindi  allallro  segno  che  sipuòdire  pa- 
fognornonico  della  mulaltia,  che  è l'ingrussamcnto 
delle  giunture  non  solamente  ai  carpi  ed  ai  malleo- 
li, ma  anche  ai  cubiti  e olle  ginocchia;  quelle  del- 
le coste  collo  sterno  presentano  dello  elevatezze  ^ 
delle  iiUumescenzo  e degli  ingrossamenti.  Alcuni 
hanno  voltilo  sostenere  non  esistere  un  ingrossa- 
mento nelle  giunture,  in  quanto  che  esso  non  sa- 
rebbe che  apparente, stame  remaciazionc  conside- 
revole dello  mosse  muscolari  degli  arti  : ma  Ionio 
per  le  allrui  osservazioni  come  per  quelle  del  Cu- 
min,  e per  le  mie,  posso  asserire  che  vi  sono  dei 
roali  ingrossamenti  nelle  giunture,  quantunque  in 
Qpparenza  debbano  essere  più  consiuercvoli  stante 
la  emaciazìonc  del  sistema  muscolare.  Duiriugros- 
samenlo  delle  giunture  i pervertimenti  della  nulri- 
tionc  delle  ossa  si  manifestano  nello  sicrno  e nella 
spina  nella  sua  longiludinal  direzione:  la  quale  co- 
mincia ad  incurvarsi  dalT  aranti  airindiciro  c de- 
scrìvere una  specie  di  S,  dalia  prima  vcriebra  dor- 
sale fìno  airufiima  dei  lombi , o assumere  quelle 
forine  che  sono  state  dette  scoliosi,  lordosi  c cìfo- 
si.  Avviene  che  il  processo  rachitico  avciulo  allac- 
catq  la  spina  renda  cosi  ineguale  in  essa  la  distri- 
buzione dei  materiali  ossei  in  quesforgoiio, che  man- 
cano perfino  te  produzioni  delle  apofìsì  spinose  in 
alcune  vertebre. Viziata  cosi  la  colonna  vertebrale, 
non  ò raro  vedere  onerarsi  anche  l'ossiflcazionc  del- 
la pelvi:  il  che  è grandissima  disavventura  del  ses- 
so femminile,  in  quanto  che  non  guarendo  perfet- 
tamenh;  la  rachìtide  e cadendo  lo  dunne  in  conce- 
pimniiii  cd  in  gravidanze,  sappiamo  a quanti  peri- 
coli vadano  soggette  queste  disgraziato  per  ralle- 
razione  della  pelvi,  ove  pure  non  si  mantengano  in 
isiulo  di  verginità.  Alterate  nella  struttura  sono  pu- 
re  le  ossa  delle  estremità  Unto  superiori  che  infe- 
riori. Si  è osservalo  costantemente  clic  gli  omeri 
s incurvano  all'esterno  piuttosto  che  alPintemo:  ed 
alcuni  hanno  pensalo  che  questo  possa  essere  t’ef- 
fello  dell’azioiie  del  deltoide,  siccome  egualmente 

Scusano  pei  contorcimenti  delle  olire  ossa  lunghe, 
la  le  Ueformilà  stranissimo  della  spina,  dello  ster- 
no, della  pelvi,  come  saranno  dovute  allo  trazioni 
muscolari?  Adunque  io  non  crederò  mai  che  tali 
iucurvamcnii  dipendano  dalle  (razioni  muscolari; 
Puc.  Voi.  I. 


ma  dico  cho  diMndono  dal  deppsill  accidentali  di 
materia  ossea.  Fcr  tali  depositi  di  una  maggior 
quantità  di  materia  calcarea  , o sola  o combinata 
con  materie  animali, le  cslremilò  inferiori  si  veggo- 
no piegarsi  in  arco,  le  ginocchia  ingrossale  tende- 
re ad  allontanarsi,  o a combaciarsi  forlcmente,  e 
da  queste  dcforniilà  essere  impedito  il  moto  pro- 
gressivo e il  reggersi  in  piedi  ai  bambini,  appunto 
per  l'ìnlcrrolla  cunflueiiza  delle  azioni  muscolari, i 
di  cui  ponti  di  leva  c di  appoggio  non  sono  piò  i 
roedesimi.Non  il  supposto  rammollimenlodclic  os- 
sa, ma  cotesto  è lo  vera  ragione  perchè  il  bambino 
rachitico  stenta  a eammìnarc.Ed  egli  non  acquista 
la  locomozione  se  non  dopo  avere  con  lunghe  pro- 
ve e ripetuti  sforzi  educalo  per  dir  cosi  Usuo  si- 
stema muscolare  a dirigere  le  sue  azioni,  secondo 
lo  stato  patologico  delle  ossa  medesime. 

IV.  Con  queste  alterazioni  che  subisce  II  sistema 
osseo  coartandosi  le  cavità  toraciche, le  addomina- 
li, 0 anche  cerebrali,  no  avvengono  dei  fenomeni 
concomitanti  il  processo  della  racliiUde  medesima, 
che  andiamo  a parte  a parte  annoverando.  Sì  veg- 
gono i rachìtici  priipicramcntc  soffrire  nella  respi- 
razione cd  avere  una  dispnea  abituale, che  accom- 
pagna naiuralmcnlc  i primi  passi  della  malallia,  e 
talora  segue  Gno  agli  ultimi  periodi  di  essa,c  quan- 
do anche  In  maialila  sia  pure  terminata;  perocché 
resta  il  sistema  osseo  dciurmalo,  c può  la  dispnea 
accompagnare  anche  rhidividuofino  all'età  decre- 
pita c Gnu  alla  morte. Le  funzioni  adunque  del  pol- 
mone c della  respirazione  sono  presso  che  sempre 
un  poco  alterale,  e ciò  deriva  dal  processo  racIiiU- 
co  che  attacca  lo  sterno  e le  coste,  e le  altacca  in 
maniera  che  molli  patologi  hanno  paragonalo  la 
conformazione  morbosa  delle  costo  al  petto  degli 
uccelli,  e alla  carena  delle  navi.  L’alterazione  nel- 
la fuiuione  respiratoria  va  congiunta  a quella  del- 
la voce  che  si  fa  stridula  e sibilante.  Lo  funzioni 
del  sistema  cardiaco  sono  anche  esse  di  molto  alte- 
rate; spesso  s’incontrano  palpiinzioni  del  cuore,  e 
procedendo  raffeziono  rachìtica  non  è raro  che  I 
depositi  stessi  di  materia  calcarea,  deviando  dalla 
direzione  loro  verso  il  sislema  osseo,  vadano  a far- 
si sulle  stesse  membrane  prccordiali,e  stabiliscano 
vizj  precordiali  d'incurabile  natura. Uiimorboso  in- 
grossamento presenta  in  alcuni  rachitici  anche  la 
gianduia  lìmo,  secondo  le  osservazioni  di  Cumino 
di  Lobstein.  Tra  i visceri  dei  basso  ventre,  quelli 
clic  più  solTrono,  sono  il  fegato  c la  milza.  Per  lo 
più  vi  ha  sempre  ìngorg  o vascolare  venoso  lanto 
neU'un  viscere  che  nell*  altro , e questo  dipendo 
dalla  coartazione  della  cavi  là  toracica;  per  la  qua- 
le il  circolo  si  rallenta  nella  ve  na  cava  superiore  ed 
inferiore.  Il  sangue  ivi  Irallenendosi,  devonsì  na- 
turalmente produrre  queste  congestioni  tanto  epa- 
tiche che  spleniche.  Avviene  per  esse  che  si  alle- 
rino  le  funzioni  secretorio  delta  bile,  c si  osservino 
le  diarree  biliose , e progredendo  , la  lienicrìn  si 
presenti,  c lalora  anche  il  flusso  celiaco. Nelle  fun- 
zioni uropoietiche  vi  ha  anche  un’o  Iterazione,  sia 
nei  vìsceri  formanti  questo  sistema, sia  nelle  orine, 
cho  sogliono  prcscnlaro  dei  caratteri  relativi  alia 
natura  speciale  della  malallia.  ORronsi  quindi  o 
sotto  l'ucmen  della  malattia  stessa,  o sotto  il  suo 
periodo  acuto  acquose  o subacquose,  c quando  ia- 
vece  si  prescnlano  cariche  di  fosfati  calcarei, in  al- 
lora ò dirci  quasi  buon  indizio  , in  quanto  che  si 
ha  un  carattere  prcssocchè  critico,  tal  presenza 
20 
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ilclla  esuberarne  quantità  dei  fosfali  calcarci  si  of* 
Tre  cziamiio  nella  saliva,  nei  muclii,  e nella  sics* 
sa  Irasptrnrionc  sccomlo  Bolbc,  Malfatti,  Haaso  e 
Raiinaiin.  Ma  senza  ondare  tanrollrc,basla  che  nel- 
le urine  si  prcscniino  i caratteri  vcrnmcnic  genui- 
ni e speciali  della  inalutlia;  poco  importando  se  do- 
po aver  cosi  enslantcmcnlc  osservalo  nelle  orine 
il  caraitcrc  delle  deposizioni  terrose  che  costitui- 
scono it  fenomeno  principale,  non  si  osservino  tan- 
to spesso  negli  altri  umori  come  nella  saliva,  nei 
muchi,  nel  sudore,  eoe.  lì  sistema  nervoso  ancb'cs- 
so  si  turba  nciralTezionc  rachitica,  e già  come  in 
sul  principio  del  rachitismo,  così  anche  nel  suo 

f procedere  avvengono  stravaganze  ncirappclilo  dei  j 
lambini.  Il  Cumin  dice  avere  conosciuto  un  barn*  j 
Itiiio , che  avendo  potuto  soddisfare  liberamente! 
nirappetilo  che  sentiva  per  il  sai  conìunc  , guaiti 
dalla  rachitide,  e che  i suoi  parenti  allribuironn  la  ' 
guarigione  precisamente  a questo  abuso  di  sale. Ma 
oltre  a questa  appetenza  per  il  sai  comune  no  ma- 
nifestano anche  altre:  singolare  ò quella  che  han- 
no molli  per  la  creta  e pei  calcinacci.  Si  direbbe 
quasi,  che  avendo  lo  stomaco , durante  V allalta- 
mcnto.malsano  , dovuto  separare  una  esuberante 
quantità  di  principii  calcarei  combinali  colla  casei- 
na, ha  contralto  un  senso  abìtnalc  morboso  per  si- 
mili materie. Sorprendente  è altresì  nel  rachilisroo 
rincontrarsi  in  ingegni  clic  si  raccomandano  per 
la  loro  svegliatezza  e il  loro  acume.  Sia  il  maggior 
sviluppo  dei  cervello;  sia  la  maggior  eccitazione 
circ5>o  riceve  dal  sangue  ivi  rallenlaloncl  siiocor- 
so  per  le  sue  non  facili  discese  alle  parti  destre  del 
cuore,  slanlc  le  deformilà  del  loraco;sia  la  propor- 
zione ccccdcnic  del  fosforo , parte  integrale  del 
cervello  medesimo;  sia  riiUcnsa  volonlà  de)  rachi- 
tico di  rifarsi  coi  pregi  deirintellcllo  dei  torti  ri- 
cevuti dalla  natura  , certo  è che  ì rachitici  hanno 
un  precoce  sviliipponcllc  facoltà dcH'ingcgno.Kgli 
è incontroslabilc  perù  che  vi  sicno  fra  i rachiltci 
medesimi  anche  Ji  quelli, che  invece  di  guadagna- 
re questa  maggiore  svegliatezza  d'ingegno  sono  an- 
zi più  torpidi,  ed  inclinano  alla  idiozia. 

V.  l/aiidamcnto  che  tiene  la  rachìtide  accompa- 
gnata dai  fenomeni  indicati  Onorn,può  c:;serc  o ra- 
pido 0 lento:  possiamo  aver  noi  un  corso  rapidissi- 
mo della  rachilìdcquando  specialmente  si  sviluppa 
poco  dopo  la  nascila.  Lo  sviluppo  della  rachitide 
nel  primo  mese  e nel  secondo  dalla  nascila  è per 
io  più  sempre  funesto,  o almeno  di  pessimo  angu- 
gurio:  in  quantoeliè  c.sso  dovrà  poi  raggiungere  il 
bCtliino  mese  quando  già  le  funzioni  del  processo 
di  nutrizione  ossea  sono  guaste;  e qnando  la  natu- 
ra rivolge  di  per  sè  verso  la  ossiOcazionc  e la  den- 
tizione I suoi  periodi  fisiologici,  tanto  più  insigne 
sarà  il  deposito  della  materia  morbosa  su  queste 
partì.  Quando  la  racliilidc  sì  sviluppa  verso  il  set- 
timo mese  Tesilo  è meno  sfavorevole,  e può  avere 
un  corso  breve  ove  vi  abbia  avuto  parto  T allntla- 
inento,  vale  n dire  un  latte  malo  alleggiato  ad  una 
buona  niilrizionc,  jnal  combinalo  ai  principi  <lcslì- 
nali  dalla  natura  ulTossifìcazionc.  Quando  dipende 
da  niicsta  causa  succedo,  che  al  cessare  del  perio- 
do dclTallatlamcnto  e passando  il  bambino  a cibi 

riiù  succoicnii,  più  sostanziosi  e carichi  dì  fibrina, 
a rachitide  collo  slaltamenlo  si  elimina,  e cede  a 
questa  nuova  maniera  di  nuIrìmcnlodclTelà  infan- 
tile. TaT  altra  Invece  la  rachitide  che  ha  incomin- 
cialo sotto  il  periodo  dello  allatlanicnlo  , pare  ac- 
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crescersi  allorquando  si  lascia  q^uesla  maniera  di 
niilrlzionc;  talché  sovente  i medici  sono  cosirelli 
di  prescrivere  che  anche  al  di  là  dclTanno  si  farcia 
prendere  il  latte  al  bambino  per  nutrirnento.Conic 
alTopposlo  il  nulrimciUo  del  lane  cosi  protratto  Ita 
prodotte,  0 peggiorate  talora  le  condizioni  del  ra- 
chitismo. Prende  talvolta  la  racliilidc  o si  protrae 
non  solo  al  di  là  del  primo  mese  dopo  il  lallc  clic 
dassi  ai  bambini,  ma  raggiunge  perfino  T epoca 
della  pubcriù  : ed  è nella  pubertà  nella  quale  so- 
venie  succede,  che  si  chiuda  la  scena  delta  vita  al- 
Tiiìfultcc  che  ne  soffriva:  oppure  la  pubertà  istcssa 
nello  svolgersi  la  elimina  afTallo , lasciando  però 
quelle  deformità  nello  scheletro,  che  già  si  erano 
anteriormente  stnbititc.  Tutto  queste  fasi  adunque 
può  subi  re  nel  suo  andamento  la  rachitide, talinen- 
tccliè  dovendosi  rinnovare  nn  trattato  sulla  rachiti- 
de andrebbe  questo  diviso  in  tante  monograGc,pcr 
niiantc  sono  le  varietà  sue  nei  diversi  suoi  perio- 
di.K di  vero  la  monografìa  della  rachitide  che  con- 
viene al  morbo  quando  incomincia  al  settimo  mese 
e si  protrae  fino  alla  fine  dclTanno,  e quindi  cede, 
non  è quella  stessa  della  rachitide  eh»  incominci 
dal  primo  periodo  della  mutazione  dotali  alimenti 
e vada  cosi  fino  alTcpoca  della  pubertà.  Cosicché 
il  processo  della  rachitide  istcssa  clic  sì  circllua 
sotto  il  perìodo  della  nutrizione  del  latto, è diverso 
da  quello  che  si  presenta  sotto  il  nutrimciifo  dei 
cibi. Cd  io  veggo  che  lenendo  dietro  al  diverso  an- 
damento della  rachitide  in  ordine  alle  diverse  epo- 
che dei  suo  sviluppo  , presenta  fenomeni  diversi 
non  in  quanlo  alia  nutrizione  degli  organi,  e delle 
funzioni  principali  che  secondariamente  tono  com- 
proinessc  nel  processo  rachitico,  ma  fenomeni  die 
essenzialmente  diversificano  nello  alterazioni  del 
sistema  osseo  medesimo. 

Come  non  possiamo  dubitare  che  la  ractiiiiJe 
sappia  terminare  colla  ^arigionc  ; altrctlanlo  è 
certo  aver  essa  degli  esiti  iclali  i quali  ci  si  fanno 
poi  conoscere  per  altre  gravissime  malattie  o cdB- 

F beato  , 0 successive.  Quando  la  rachitide  noa  ba 
esito  favorevole  di  raggiungere  una  gnarigioM 
completa,  oppure  anche  incompleta, in  quanlo  che 
resti  qualche  deformilà  nello  scheletro  , possiamo 
vederla  degenerare  in  alTezioiic  tubercolare,  in  de- 
posito di  materia  tubercolare  cruda  nel  polmone . 
ed  in  altri  vìsceri  ancora.  Nelle  sue  convorsioRì 
morbose  la  rachitide  non  retrocede  mai  sino  alla 
gotta,  donde  ha  la  più  frequente  sua  origine  quan- 
do è ereditaria;  ma  non  lascia  perù  di  retrocedere 
sino  alla  litiasi.  Convertitasi  in  questa,  talora  cessa 
lasciando  più  o meno  deformalo  il  sistema  osseo. 
La  complicazione  frequente  della  rachitide  è pure 
la  scrofola  ; ina  spesso  ancora  la  scrofola  costitui- 
sce un  modo  di  terminazione  della  rachìtide.  Fa- 
cile è pure  vederla  complicarsi  coll’  idrocefalo  a- 
cnto,  eolie  fìognsi  croniche  del  pericardio, co’vizii 
dei  cuore  e dei  polmoni.  Le  afTozioni  bronchiali  e 
Io  pnciimonitìdi  nei  rachilici  sono  sempre  pertinaci 
e gravi;impcrocchè  avendo  essi  queste  viscere  già 
in  parte  viziate  nella  loro  capillare  circolazione  , 
una  causa  nuova  che  induca  in  esse  una  nuova  al- 
terazione, opera  si  che  questa  si  rende  presso  che 
sempre  falaic.  Le  idropi  nella  racliilidc  non  sono 
mai  primitive  ; ma  sempre  la  conseguenza  di  vizii 
de)  sistema  vascolare o delle  ostruzioni  gravi  delle 
glnnUulc  mesenteriche , o delle  viscere  addomi- 
nali. 
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V'{.  Pacando  all'  anatomia  patologica  «lolla  ra>  da  rachitide  non  afTotli.  K di  varo  nuanli  non  som) 
chiiido,  io  non  parlerò  di  «lUcllo  lesioni  che  i ca-  gli  c^einpj  ulte  abbiamo  «liiiaiui  agli  occhi  passcg- 
divori  presentano  sia  nella  massa  cerebrale , la  giamlu  per  le  cillò  , di  dcrormati , che  sono  assai 
i|Uule  paro  in  multi  iperlrulica  , sia  delle  clTusium  più  forti  di  quelli  che  abbiano  una  achclciro  sano? 
sierose  che  nei  ventricoli,  u fra  le  membrane  del*  Ora  io  domanderò,  uuando  coto^tc  ossa  hanno  ac- 
r apparato  ciiccfiilo*spinalc  si  presentano:  nò  ri*  quistalu  tanta  solidità  e compattezza?  1 fautori  del 
ineinbrerò  le  alTezioni  del  polmone,  del  cuore, del*  ramiiiolliiiicuto  per  dclìcicnza  di  materiali  terrosi 
la  gianduia  timo  di  cui  giù  ho  imiaiizi  discorso:  uè  diranno,  quando  la  rachitide  ero  cessala.  Ma  se  la 
«]ueilc  che  si  prcsciilano  nel  basso  ventre,  nel  fe*  rachitide  consiste  in  tale  dcfìcicnza, cessata  la  qua* 
gaio  0 nella  milza,  cui  si  uniscono  pure  le  ulcera*  le  è cessalo  il  morbo,  non  vi  sarebbe  deformilà,o 
lioui  della  mucosa  intcslinalc  le  quali  si  presenta*  per  lo  meno  questa  dovrebbe  cessare  aITnIlo  ripri* 
no  varie  volle  col  processo  rachitico  trasmutato  in  stinaia  che  fosse  la  nutrizione  dell'osso:  non  vi  sa- 
scrofoloso  , e son  cagione  delle  diarree  soilo  le  rebbero  alili  rachitici  che  i rammolliti  da  non  po* 
«inali  vediamo  perire  i miseri  fanciulli,  llcstringc-  Icrc  tenersi  sul  tronco,  nò  sulle  cslrcmilà.  E tulli) 
rù  invece  il  mio  ragionorc  alla  sola  aiialomia  palo*  la  turba  immenso  di  quei  fanciulli  che  dal  setlimo 
logica  delle  ossa  dei  rachitici.  Noi  manchiamo  , è mese  trascinano  la  loro  rachitide  sino  al  «(uarlo  o 
nucslo  il  lamento  che  dal  Morgagni  sì  è ripetuto  quinto  anno,  ed  anclic  lino  alla  pubertà,  contorti, 
lino  ad  oggi , noi  manchiamo  di  una  sunicienle  «icrormi,  ma  che  pur  si  n'ggono, lavorano  , agisco- 
quaiililù  di  osservazioni  aualomico-palologichc  del-  no  senza  prcscularo  rammullile,  ma  sflguratceìu* 
lo  scheletro  rccciilo  dei  rachitici , in  quanto  che  durile  le  loro  ossa,  come  la  chiameremo  ? lo  non 
liiltc  le  analisi,  o la  maggior  parlo,  fatto  fìiiora  ri*  nego  che  allorquando  si  fanno  i primi  depositi  della 
guardano  ossa,  o pezzi  d^ossa  disseccali  o prcpa*  materia  sovrnbuondamc  calcarea  non  possa  prcsen* 
rati;  quantunque  apportengano  a corpi  che  hanno  tarsi  nella  liiiighuzza  dell'osso  un  deviamento  net- 
solTerlo  la  rachitide.  Ciò  ha  ritardalo  molto  le  co-  la  nutrizione,  e qualche  punto  rammollirsi.  Ma  il 
gnìzioni  che  noi  avremmo  potuto  acquistare  sulla  primo  fenomeno  del  rachitismo  sarà  sempre  là  do* 
patologia  delle  ossa  dei  rachitici.  Fin  qui  non  si  ò ve  l*  ingrossamento  o indurimento  delle  vertebre 
fallo  altro  che  urgomeiilaro  per  analogìa. Vediamo  dorsali  o delle  cslrcmilà  articolari  annuncia  il  pri* 
che  messo  un  osso  in  una  soluzione  d'  un  acido  ino  deposito  della  materia  morbosa.  Fin  «lui  aduli* 
qualuiKiue  , V osso  si  rammollisce  di  maniera  che  que  si  manca  dì  fnlli  dai  «juati  sì  possa  «Icdurrc  , 
va  spogliaodosì  delle  sue  partì  terrose.  Si  è aduli*  che  sia  il  rammollimento  che  costituisce  il  caralle* 
que  creduto  con  <|ucslo  fatto  arliOcialc  di  poter  re  principale  dell'  osso  alTello , e che  la  racliitido 

f;iudicarc  per  analogia,  che  lo  stesso  avvenga  del*  incominci  a manìfoslarsi  con  questo  fenomeno.  Si 
e ossa  «lei  rachitici  nei  loro  prìiicipj  calcarci, donde  è confusa  la  fragililà  delle  ossa  dei  rachilici  colla 
essi  «Jebbano  rammollirsi:  e questo  rummolliiueii*  | :nolte::~n,  in  opposizione  al  fallo  del  facile  fratlu- 
to  delle  ossa  dei  rachitici  così  supposto,  è passato  ; rarsì  dello  ossa  loro  ; il  clic  non  avverrebbe  se  in- 
per  condizione  assoluta  patologica  e priiniliva  del-  | vece  d'esser  fragili  fossero  molli  e ccilevoli.L'idro* 
b inaiallia.  Vedremo  in  seguilo  quanto  sia  ingiù-  I cefalo  congenito,  e il  decadimento  della  iiulriziono 
sto  (|iieslo  argomeiiio.  Iiitanlu  io  qui  stabilisco,  | dopo  lunghe  febbri  sofTerlc  possono  portare  il  rmn- 
chc  uè  ranalomia  patologica  delle  ossa  dei  bombi*  | mollimciilo  delle  ossa  nei  fanciulli;  ma  nè  quello, 
ni,  nè  tampoco  raiialisi  delle  ossa  istessc.nè  il  pc*  I nè  questo  costituiscono  il  vero  rachitismo.  Falla 
80  loro  specifico  appoggia  qucsripolcsì;in  quanto  . questa  necessaria  dislinzionc,il  rammollimento  os- 
che esaminondo  lo  ossa  dei  rachitici  le  troviamo  ' seo  nella  rachitide  diventa  una  semplice  corulizto- 
per  la  maggior  parte  almeno  più  compallc  che  le  ne  accidentale.  Il  rcnomcno  patologico  che  ò più 
ossa  d(‘gli  adulti.  Noi  Iroviaroo  che  le  ossa  del  era-  iulimameiilc  connesso  colla  genesi  della  rachilido 
Ilio  sono  piò  erte, le  suture  lalvolla  scomparse, tro*  è,  o la  maggior  fragilità, o la  maggior  massa  e dii* 
viamo  i solchi  delle  arterie  meningee  della  parte  in*  rezza  delle  ossa  alTcllc.La  prima  condizione  avvio* 
terna  delle  ossa  craniensi  essere  mollo  profonde  ; no  in  quanto  «'.he  coi  deviamenti  e coi  perverti* 
dal  che  deduciamo  adunque,  che  un  processo  di  menti  nella  «iislribuzìone  dei  inaleriuii  terrei  nel* 
ossificazione  avente  dirci  «|uasi  il  carallcro  di  una  le  ossa  vi  può  essere  anciic  dciicienza,e  vi  è talvolta 
ipcroslosi  si  è elTellualo  nel  cranio.  Esaminando  la  di  lunleria  animale;  alia  quale  «Icficcnza  vanno  at- 
colonna  vertebrale,  là  dove  la  coiUursiuiio  rachiiì-  ' iribuili  questi  fenomeni  di  fragilità  maggioro  , si- 
ca si  è falla  più  manifesta, noi  troviamo  non  esservi  | gnificantiil  concorso  maggiore  di  materie  caleareo 
più  stalo  cartilagineo  fra  una  vertebra  e rullra;iii-  \ nei  corpuscoli  e nei  canaletti  calcufori  più  in  isla* 
vece  osservisi  formalo  uno  stralodi  ossificazionedi  \ to  di  semplice  deposito,  che  di  cliìniicu  combina* 
maggior  compattezza  che  non  è la  cmnpagc  della  zionc.  Preiuieiulo  il  peso  specifico  di  queste  «>ssa, 
vertebra  ìslessa.e  troviamo  che  la  mobilità  in  i|uc*  si  trovano  più  leggiere  delle  ossa  sane.  Ma  il  tulio 
sta  parte  è spesso  alTalto  perduta.  Di  più  esami*  insieme  del  processo  rachitico  non  è costituito 
nando  un  osso  cilindrico, sia  un  omero,  sia  una  li*  sempre  da  deficienza  di  materia  animale:  chè  anzi 
bì.i,  sia  un  femore  aCfetto  da  rachitide  , e sia  pure  vedremo  come  in  molti  casi  la  materia  animale  vi 
derormalouirutiimo  grado,  noi  vedremo  che  là  do*  è in  eccesso  insieme  con  uiiu  eccedente  quantità  di 
ve  è più  insigne  la  curvatura  , tale  e Unta  ò stata  princìpìi  calcarci.  In  questo  caso  avviene  il  sccon- 
la  nialeria  calcarea  ivi  depositata,  elio  è giunta  in  do  fenomeno  della  maggior  massa  e durezza  dello 
alcuni  persino  ad  obliterare  la  intera  cavila  rnidol*  ossa  alTeUc,pcr  essere  la  materia  calcarea  separa- 
lare.Scnoi  osserviamo  le  cstremilà  delle  ossa  lui)-  la  a preferenza  in  islalo  di  chimica  cnmbìnaziono 
glie  le  troviamo  tutte  ingrossale,  o tulle  cariche  di  coi  priiicipii  azotati  nei  canaletti  midollari.  Il  peso 
maggiore  quantità  di  materia  terrosa.  Alcuni  ra-  specifico  di  queste  ossa  è più  grave  di  quello  «Ielle 
chilici  haiuio  ac«|uiSlata  lauta  densità  e luhuslczza  ossa  sane. 

nel  sistema  osseo,  «la  superare  iu  forza  auclic  (luelli  Voi  vedete  iiilaiilo,o  signori,  che  per  ciò  che  ab- 
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biamo  nella  scorsa  lesione  stabilito  intorno  alla 
uutrisione  delle  ossa,  e per  quanto  ci  presenta  l'a- 
oalomia  patologica  delie  ossa  medesime  dei  ra- 
cbitici, comincia  giù  a crollare  il  principio  general- 
mente diffuso , c troppo  (acilmeutc  adottato  , cho 
sia  il  rammollimento  delle  ossa  e il  difetto  di  priu- 
cipii  calcarei  la  coudixiune  elio  costituisce  la  for- 
ma prima  morbosa  della  rachitide  iufaiitile.Passia- 
moci  intanto  da  queste  anertenze  intorno  all'ana- 
tomìa patologica  dello  scheletro  dei  rachitici , e 
Tolgiamoci  alte  cause  dì  questa  malattia. 

VII.  Noi  troviamo  che  la  . rachitide  si  presenta 
non  solamente  là  dove  t deplorabile  miseria, là  do- 
so le  condiiioni  più  salutari  dell'atmosfera  manca- 
no, non  solamente  là  dove  vi  ha  mancanza  di  ne- 
cessarie vesllmenla  c immondezza,  non  solamente 
ove  vi  sono  arie  nmidc  e basse, e palustri  e viziate; 
ma  noi  Iroviomo  la  rachitide  anciie  in  mcuo  agli 
agi  della  opulenza , e dove  non  solamente  non  si 
difella  di  imlla  di  ciò  che  è vestiario  adaltalo,tibo 
squisito,  ma  fora'  anche  si  abusa  nelle  regole  igie- 
niclie  della  vita  infantile.  Adunque  a quali  cause 
attribuiremo  noi  la  rachitide  7 Certamente  se  noi 
non  considerassimo  che  vi  ha  una  differenza  nella 
rachitide , die  è quella  che  io  accennava  in  prin- 
cipio della  lezione,  vale  a dire  della  acquisita , e 
della  erediforùz , noi  non  sapremmo  come  rego- 
larci nel  mettere  in  eonnesslone  questa  serio  di- 
aersa  di  cause  coiridenlitù  degli  elTctli.Ma  in  que- 
sti medesimi  effetti  però  troveremo,  che  vi  ha  tale 
modiSeazione  da  poter  star  benissimo  in  attinenza 
colla  diversità  di  coleste  cause,  quantunque  oppo- 
ste fra  loro.  E di  fatto  egli  è innegabile  , che  la 
mancanza  di  un  nutrimento  sano, bastante  alla  nu- 
trice od  alla  madre,  debba  di  necessità  alterare  il 
suo  latte , ed  indurre  una  deficienza  nei  prìncìpj 
che  debbono  andare  a costituire  la  nutrizione  nor- 
maledel  bambino.  Datemi  adunque  che  la  nutrice 
0 la  madre  del  bambino  sia  mal  nutrito  , abili  in 
luoghi  umidi  c bassi , faccia  abuso  di  sostanze  fa- 
rinacee ed  acquose  atte  a diluire  di  troppo  il  suo 
lattc,avvcrrà  che  questo  latte  sarà  debole  nei  prin- 
cìpi azotati,  sarà  la  sua  caseina  in  minor  quantità, 
eie  sue  particelle  convertibili  poi  in  fibriuasaran- 
no  del  pari  scarse  In  confronto  dei  materiali  calca- 
rei , che  la  caseina  porla  con  sé  combinali  per  la 
normale  conformazione  del  sistema  osseo.  La  pro- 
duzione della  rachitide  resulterà  da  questa  spro- 
porzione originaria  tra  i principj  azotati  del  latte ,e 
le  materie  calcaree  che  debbono  anch'esse  Tarpar- 
le della  nutrizione  del  bambino,  per  l'esatta  e nor- 
male conformazione  del  suo  sistema  osseo.  Quella 
serie  adunque  di  cause  clic  è alla  a indebolire , o 
pervertire  o guastare  questa  maniera  di  nutrimen- 
to del  bambino  lattante  , sta  in  esatta  corrispon- 
denza coi  fenomeni  morbosi  che  a noi  si  palesano 
sotto  forma  d' imperfezioni  della  nutrizione  ossea 
del  bambino  medesimo.  Ha  noi  possiamo  avere  la 
radiitidc  anche  là  dove  ìliiutrimenin  non  manca  ; 
in  questi  indivìdui  che  hanno  buon  nutrimenlo,alla 
deficienza  sua,  alla  sua  prava  qualità  non  potremo 
attribuire  la  malattia.  E qui  è appunto  dove  pre- 
valgono i principj  ereditari;  è qui  adunque  dove  , 
sebbene  vi  siano  sullicicnti  principj  azotati  nel  lat- 
te che  ingolla  e di  che  si  nutre  il  bambino , e che 
possono  anche  peccare  per  eccesso , la  quantità 
morbosa  dei  principj  calcarci  6 dovuta  al  vizio  o- 
redìUtiio,  Quindi  il  principio  morboso  ereditario  in 


questo  luogo  cambia  le  relazioni  fra  i principj  eal- 
carei  e i nutrienti , e sotlenlra  con  un  eccesso  di 
materiali  inorganici  anche  in  mezzo  olla  più  nor- 
male proporzione  dei  materiali  azotati. Là  dove  non 
esiste  il  principio  ereditario, è necessità  che  le  ma- 
terie nutrienti  portino  con  sé  la  prima  ragione  del 
processo  morboso  della  rachitide.Qiianto  alle  cau- 
se della  rachitide  acquisita  tulle  vanno  adunque  a 
riferirsi  alle  nutritive,  ed  agli  agenti  che  dominano 
la  nutrizione  tanto  nel  corpo  della  nutrice  che  del 
bambino;  e tutte  si  riferiscono  al  processa  di  cma- 
tosi  0 sanguiflcazioue,  dalla  quale  è separato  quel 
principio,  donde  il  sistema  osseo  debbo  riesvare  i 
materiali  costituenti  la  normalità  del  suo  schele- 
tro. Abbiamo  pertanto  doppia  sorgente  di  caginiii: 
una  che  dipende  dalle  alterazioni  delle  materie 
che  passano  in  istato  di  materiali  alibili  nel  sangue 
della  madre  e quindi  del  latte , allo  a produrre  la 
rachitide  acquisita:  l'altra,  da  un  principio  morbo- 
so ereditaria.  La  seconda,  ancorché  non  esista  la 
prima  , basto  per  sé  sola  a produrre  la  rachitide , 
nella  quale  abbiamo  meno  a pensare  di  riordinare 
0 rifondere  materiali  nutritivi , in  quanto  che  essi 
già  sono  in  abbondanza , ma  I'  unico  pensiero  é 
quello  di  rimettere  in  proporzione  i principj  calca- 
rei morbosi,  i quali  per  la  loro  sovrabbaiidanta  so- 
no stati  malamente  c con  pervertilo  modo  distribui- 
ti nella  compage  ossea.  Non  sempre  la  rachitide  à 
congiunta  a caratteri  tali  di  cachessia  da  potere 
dubitare  di  un  fondo  assimilativo  ossolulamenle 
guasto.  Io  ho  veduto  dei  bambini  rachitici  colpiti 
dalla  malattia  nel  maggiore  periodo  di  loro  flori- 
dezza, come  ne  ho  veduti  di  quelli  i quali  sono  sta- 
li colpiti  dal  morbo  in  mezzo  alle  più  lodevoli  qua- 
lità del  lattee  degli  alimenti  che  usavano,  in  mez- 
zo a tutte  le  cure  possibili  in  quanta  agli  agenti  e- 
stcrni.Ora  dunque  damando  qui  qual  é il  principio 
produttore  della  malattia?  Qui  i mutamenti  non  di- 
pendono da  quei  difetti  ebe  troviamo  nel  povero:* 
(|uesla  é quella  rachitide  in  che  la  proporzione  fnf 
principj  terrei  calcarci  o le  diverse  combinazioni 
colla  materia  organica,  é guasta  o da  morbi  ereài- 
tarj  gottosi  0 sililillci;  per  cui  effettuatisi  quesU 
depositi  malamente  combinati  in  modo  chimico , 
no  viene  con  facilità  la  loro  irregolare  distribuzio- 
ne, e quindi  la  forma  raeliitica.  Ed  io  ho  osservalo 
più  volte,  che  quando  nelle  case  della  persone  a- 
giate  e ricche  s'incontra  la  rachitide  nei  bambini 
anche  in  mezzo  alla  più  vaga  floridezza  delle  loro 
carni,  ed  anche  in  mezzo  ad  una  certa  loro  pingue- 
dine, spesso  non  é difficile  l'indovinare,  che  nella 
famiglia  vi  sia  o vi  sia  stalo  il  principio  gottoso, 
che  si  é per  eredità  trasformalo  in  rachitico  nella 
prole.  Io  credo  adunque  sia  indispensabile  il  di- 
stinguere questa  maniera  di  rachitismo  per  Ira»- 
missiono  ereditaria , da  quello  che  dicemmo  ac- 
quisito. 
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LEZIONE  TERZA. 

I.  Criterio  delle  conneMÌoni  patolotjiche  per  deter- 
mt?uire  laiujlura  dcUarachUide.~~  li.  Cmine^- 
stofii  colle  catue  occasionali:  leoTÌ  dedotte  da 
nuoce  esperiense  sulla  cssi'iiiQ  del  lolle  di  va- 
rie nulrici.  — III.  Connessioni  colle  cause  pre- 
disponenti: derivazione  frequente  della  rachi- 
tide eredilnria  dalla  gotta.  ~ IV.  Connessioni 
coisinlomi  e colle  allerazioni  patoloqiche  delle 
ossa,  dedotte  da  analisi  chimiche.  -“Si.  Connes- 
sioni coi  modi  spontanei  di  msi  delta  rachiti- 
de, e clelcrminaxione  della  sua  natura.  — VI. 
Indicazioni  terapeutiche  generali:  speciali  av- 
vertenze nelperiodo  dett'atUillamenlo. — VM./n- 
dicazioni  terapeutiche  per  la  deficienza  dei 
principi  azotati^  e per  la  esuberanza  dei  prin- 
cipj  calcarei.  — Vili.  Indicazioni  terapeutiche 
nella  racUilide  ereditaria. 

I.  Perchè  la  natura  di  un  morbo  qualsiasi  vonga 
dclcrmiiiala  in  patologia  di  maniero  clic  il  più  pro- 
babilmente clic  si  possa  si  accosti  alla  causa  pros- 
sima,debbo  questa  natura  esser  determinata  con  la 
condixione  che  essa  sia  in  connessione  ed  in  corri* 
spniiiinixacun  le  cause  remote  predisduncnli  e oc* 
casionali.con  i sintomi  principali  della  malattia  me* 
dcsima.  Questa  connessione  debbo  apparire  anco- 
ra il  più  che  si  possa  con  te  alleraituni  patologi- 
che che  nel  cadavere  s'inronlraito.  Fiiiaimonlc  ciò 
clic  più  imporla,  secondo  il  nostro  modo  di  consi- 
derare il  morbo  si  è,  che  cotoslu  natura  delermi- 
nabile  di  tnalouia  corrisponda  ai  modi  diversi  di 
Icrmiiiaxiotii  sponUiiice,  peri  quali  sogliono  risol- 
versi i suoi  processi  morbosi. ha  queste  connessio- 
ni dipendono  sempre  per  noi  le  imlicaxioni  tera- 
peutiche , c spesso  anche  la  interpretazione  ra- 
zionnlc  di  certi  melodi  empirici  di  cure  i più  fa- 
migeruti,  o che  a preferonza  niodincaiiu  il  prò- 
r.csso  morboso.  Onde  pertanto  slnUilire  , che  la 
rachitide  In  opposizione  alle  idee  lin  qui  ricevute 
sulla  iintura  di  questo  morbo,  consiste  m un  ecces- 
so di  principi  morbosi  calcarei  depositali  alle  estre- 
mili orticoluri  d>dle  ossa  o olle  vertebre  della  co- 
lonna spinale:  onde  stabilire  del  pari  che  la  condi- 
zione patologica  del  rammolHmeiilo  è condizione 
occidentale  c non  primitiva  del  morbo,  in  quanto 
che  lo  condizione  primitiva  sembra  consistere  in  mi 
ingrosMimetilo.  In  un  indurimento  di  queste  parti 
medesime  dove  si  fa  il  deposito  della  esuberante 
quantità  dei  principj  terrosi,  resta  a vedersi  se  tali 
concetti  stanno  in  corrispondenza  con  le  cause,  c 
coisinlomiyC  colle  alierazioni  patologiche,  c con  i 
modi  spoiilnnci  di  guarigione  chela  rachitide  me- 
desima suole  ofTerirc. 

11.  Quanto  allo  cause  abbiamo  già  notalo,  che 
essendo  esse  di  opposta  natura,  vale  a dire  essen- 
do alcune  direllc  ad  iiincvolirec  scemare  il  proces- 
so di  nutrizione  e di  ematosi,  olire  invece  a lasciar- 
lo nel  suo  stato  normale  , ed  anche  accrescerlo  \ 
qncsla  serie  duplice  e contraria  di  cagioni  non  si 
iulcnderebbc  come  potesse  sempre  produrre  il  me- 
desimo cITetlo,  cioè  il  racliilismo,  se  noi  ci  conlcn- 
lassimo  di  riguardare  questa  malattia  sotto  il  solo 
ospotlo  di  una  alterala  assimilazione  organica.  i.a 
difettiva  nutrizione  entra  come  elemento  costiiuen- 
le  della  lualutlia,  ma  non  come  clcmunlo  primo  as- 


soluto di  questa  forma  di  cachessia,  perchè  il  prin- 
cipio di  alterazione  assimilativa  e di  ornatosi  e ap- 
plicabile a tulio  le  cachcssiepna  siccome  tra  le  ca- 
chessie vi  sono  quelle  che  si  presentano  con  ca- 
ratteri speciali,  con  metamorrosl  particolari  degli 
clementi  costilucnli  II  sangue  islcsso , egli  è me- 
slicrì  clic  la  patologia  vada  ricercando  questo  ulle- 
razioni  elementari  addizionali,  c con  esse  dolermi- 
ni  lo  special  carallorc  delle  diverse  cachessie  che 
esaminiamo.  Vedemmo  congiungersi  adunque  nel- 
la rachitide  rallcrtisione  del  processi  assimilativi 
insieme  con  una  esuberanza  di  priueipj  calcarci  o 
terrosi.  Vedemmo  che  le  diverse  cagioni  alterano 
in  un  modo  afTallo  opposto  rassìmilazione  organi- 
ca; il  perchè  la  divisione  da  noi  falla,  fra  rachUido 
acquisita  cd  crcdilaria,ci  porge  occasione  a conside- 
rare come  con  le  causcche  alterano  i principj  assiini- 
lotivi  sì  combini  lu  prima,  in  quanto  che  ccccdouo 
I principi  terrosi  sui  principj  uzotaii  nella  cascina 
I durante  rallatlamcnlu  dei  bambini  clic  devono  ca- 
^ dcrc  nei  racliilismo.  In  quanto  alla  racbilide  ere- 
ditaria, sebbene  pure  vi  sia  proporziono  normale 
dei  principj  azolali  incaricali  della  formazione  del- 
la fìbrina  c della  nulrizione  del  bambino,  recces- 
so  dei  principj  calcarci  è rapprrsenlalo  dol  seminio 
ereditario  medesimo.  La  acquùiia  è adunque  sem- 
pre in  relaziono  con  quelle  speciali  rachilidt,  che 
sono  connesse  con  la  scric  delle  cousc  dcbililunti 
cd  alterami  dircUamcnlo  il  processo  di  nutrizione. 

La  proporzione  normale,  media  e flsiolugica  tra 
la  cascina  c il  fosfato  di  calce  in  essa  contemito  , 
stnbililn  da  lleiile,  è G,2i  per  100.  La  nnlrìzioiio 
del  iiconalo  c la  fonnaziunc  del  suo  sistema  osseo 
è dovuta  u questa  alla  dose  di  terra  calcarea  con- 
tentila nel  lullc.  Dalle  mie  esperienze,  c da  quelle 
che  tu  lio  fallo  insliluirc  allo  stesso  line  dall’ illu- 
stre signor  Muri,  farmacista  della  Clinica,  e dal  si- 
gnor (ìarinci  suo  ajuto,  è resultalo,  che  nello  nu- 
trici 0 rachitiche,  o scrofulose, o ulTetle  da  sifilide, 
da  crpcli,  o mal  nulrilc  c malatìcce;  nelle  nutrici 
gravide  di  qualche  mcsc,o  che  sono  mestruate  du- 
rante rallaltamcnto,  o clic  allattano  da  dicioUo  o 
venti  mesi,  analizzando  il  loro  latte  si  verificano 
questi  due  folli:  1.  che  la  caseina  vi  à sempre  in 
minor  quantità  che  nei  latti  delle  donne  sane;  2. 
che  la  quantità  mancante  di  caseina  é stippliia  da 
un  eccesso  di  fosfati  calcarel.Ocs  la  rachitide  ac- 
quisito, sviluppanlcsi  al  settimo  muso  e sotto  la 
nutrizione  lattea  è iii  perfetta  connesHioue  con  co- 
leste cause  occasionali  ; imperocché  il  difetto  de) 
principio  azotato  convertibile  in  fìbrina  produce  il 
decadimento  della  nulrizione,  nello  stesso  Icmno 
che  l'eccesso  dei  principj  calcarci  assimilali  e ce- 
positali  nel  sistema  osseo  produce  la  deformità  0 
io  stato  patologico  speciale  della  racliilido. 

111.  Non  è alle  cause  occasionali  che  si  debbo 
rorìgino  della  rachitide  ereditaria,  nè  ai  principi 
di  nutrimento,  in  quanto  che  questo  cause  talora 
non  esistono,  c il  rachilistno  nonostante  in  mollo 
famiglie  esisle.lnvece  In  ipiesti  incontri  noi  trovia- 
mo manifesta  connessione  con  la  causa  predi>ponen- 
te.  Questa  causa  perù, che  è divenuta  predisponen* 
lo  relativamente  alla  prole,  deve  essere,  o rappre- 
sentare un  elTello  quasi  identico  negli  avi  deile 
stesse  cause  occasionali,  che  su  toro  abbiano  agi- 
to nel  produrre  la  malaUia  gcnetricc.  Perocché  o- 
giii  inalaltia  ereditaria  fu  ciiclto  di  cousc  occasio- 
nali nel  primo  clic  acquistò  altitudine  a IrasmcUer- 
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la  nella  proto  come  predisponente.  Ora  dunque  se 
noi  consultiamo  lu  storia  dcllii  grandi  iiialatlio  epi- 
dcniiclie  le  quali  liaimo  invaso  lutto  il  rnmido  in- 
civilito in  certe  epoclic  dcirumniiilù  e delTarie  no- 
stra, so  eonsultiamOf  dissi,  questa  storia, noi  vedia- 
mo clic  in  cunstigueiiza  del  seminio  morboso  della 
gotta  dilTuso  nei  (empi  passati  nelle  classi  ricclio, 
oziose  e crapulone,  come  modilicuziuiic  dirci  qua- 
si di  questo  principio  inc  lesim»  si  è sviluppata  in 
seguilo  la  racliiiide  crediiarij.  Lo  stesso  principio 
morboso  della  gotta  che  nell'età  adulta,  cd  anello 
nella  vecchicua,  va  a depositarsi  nelle  estremità 
articolari,  non  attacca  dircitamcnlc  la  compage  os- 
sea, in  quanto  die  la  compage  ossea  è già  stabilita 
nella  sua  compattezza  c nella  sua  naturale  solidità. 
Ma  una  volta  clic  questo  principio  morboso  per  Iras- 
missioiio  ereditaria  passi  all'  età  tenera  dell’  infan- 
te, nutricnlesi  ancora  alla  mammella  materna  , c 
non  ancora  giunto  a quel  grado  di  ossidcazione  in 
elio  le  ossa  hanno  acquistalo  solidità  e compattezza 
normale,  il  medesimo  principio  morboso  va  più  ol- 
tre delle  estremità  lendinose  dei  muscoli  c (Ielle  a- 
ponenrosi,  e si  insinua  perfino  nelle  cellule  midol- 
lari (Ielle  cstrcmilà  articolate  delle  ossa.  Sic::hò 
non  è forse  in  gran  parte  che  per  ragione  dcll'ulà 
diversa  che  dìvcrsiQ('.aiio  le  furine  di  (|ucst'a(rezio- 
nc.  (mperoccliè  <|ucl  principio  morboso  che  va  a 
depositarsi  nelle  membrane  perifnriclic  dello  stes- 
so sistema  osseo,  c clic  non  invade  la  compage  qì- 
sea  che  daircstcrno  airintcrno  nella  gotta,  nella 
rachitide  invece  comincia  il  sno  lavoro  patologico 
diilfiiitcrno  airosterno.I  principii  azotati  esuberanti 
nei  gottosi,  combinali  coi  materiali  inorganici  del- 
le rilenztotii  di  traspiro,  c colle  separazioni  c rias- 
sorbimenti dei  principii  calcarci  che  si  fanno  dove 
risiedono  i (olì  podagrici,  costituiscono  quella  ma- 
teria morbosa  clic  si  converte  in  rachitismo  tras- 
messa nella  prole.  Quindi  è pure  che  nella  ra- 
chitiilcercditaria,  che  si  trova  per  lo  più  in  mezzo 
alle  famiglie  agiate,  predominano  gli  elementi  li- 
brinosi nel  sangue  e il  carullcrc  acuto  , c spesso 
anche  innammatorio,  nel  principio  della  malattia, 
c costituiscono  una  dilTereiiza  importantissima  col 
difetto  dei  medesimi  clementi  che  incontransi  nel- 
la acfjuisita;  nel  mentre  che  in  ambedue  coesiste 
sempre  l'eccesso  dei  materiati  calcarei.  Pare  per- 
laulo  che  il  concetto  da  noi  stabilito  sulla  natura 
della  rachitide  sia  llnora  in  perfetta  connessione 
tanto  con  le  causo  predisponenti  elio  occasionali 
della  malatlìa  medesima. 

IV.  K con  i sintomi  altresì  esso  va  a coincidere 
in  quanto  clic  noi  abbiamo  veduto  che  i sintomi  di 
cachessia  si  presentano  specialmente  nella  rachiti- 
de acquisita,  congiunti  ai  sintomi  dcirallcrazione 
d(d  sistema  osseo.  La  distinzione  falla  fra  queste 
duo  specie  di  rachitide  non  esclude  clic  non  si  pos- 
sano (lare  dei  casi  eccezionali,  c che  là  dove  pre- 
domini il  principio  ereditario  semplicemente  non 
possa  congiuiigcrsi  per  altre  cause  la  cachessia,  c 
non  escludo  del  pari  che  là  dove  prcdoiìiini  il  prin- 
cipio di  assimilazione  guasta  e I priticipj  esuberan- 
ti terrosi  nella  rachitide  acquisita,  non  possa  dar- 
si anche  qualche  caso  in  chcla'proporziono  dei  priri- 
cipj  azotati  sia  normale, e la  maluUia  consista  nella 
sola  esuberanza  di  principi  terrosi.  .Ma  queste  sa- 
rebbero sempre  forme  di  ractiilido  eccezionali;  ri- 
teii'Oido  clic  le  priinìlivc  liamiocoslaiitcmenlo  quei 
particolari  clic  noi  abbiamo  assegnali  alla  racliiU- 


dc  acquisita  o alla  ereditaria.  La  corrispondenza 
adunque  con  i sintomi  6 esatta  non  solo  dal  lato 
della  cachessia, ora  apparente  ora  non  appareii(e,nm 
dal  lato  ancora  delle  escrezioni.  Noi  abbiamo  in 
ambedue  le  malattie,  sì  iieircreditaria  clic  uclt'ac- 
quisila,  una  quanlilà  di  materie  animoniaco-calca- 
rec  le  quali  SI  depositano  nelle  orino  sì  degli  uni 
che  degli  altri.  Questa  cosluiiza  adunque  di  feiio- 
mctio  sarebbe  essa  d’accordu  con  l'ipotesi  di  quel* 
li  che  sosleiigoiio,  che  è la  delìcenza  dei  principi 
calcarci  clic  costituisce  la  racliilide7  Io  credo  che 
no;  perchè  la  uosLiiiza  dell*  apparizioiio  di  questi 
prìiicipj.i  quali  vedremo  poi  coincidere  con  il  prò- 
C6.SSO  salutare  della  milallia  medesima,  la  costan- 
za, dico,  della  apparizione  di  questi  principi 
orine  che  spesso  accompagiiano  il  rachitismo,  mo- 
stra la  corrispondenza  che  vi  è fra  la  natura  slabi- 
. lita  nella  rachitide  in  una  esuberanza  di  principi 
I terrosi  calcareì,c  il  fenomeno  costante  della  presen- 
za di  questi  principi  nelle  materie  separate  dalle  es- 
crezioni c secrezioni  animali. Quanto  alla  corrispon- 
denza trai  fenomeni  cadaverici,  c la  natura  stabi- 
lita della  rachitide,  noi  dovevamo  principalmente 
fondare  il  noslroesamc  sopra  le  alterazioni  patolo- 
giche delle  ossa. Onde  mettere  in  connessione  que- 
ste alterazioni  culla  natura  della  malatlìa  era  me- 
stieri considerarlo  principalmente  dal  lato  fisico- 
chimico,  piuKoslocuò  dal  lato  anatomico.  Perchè 
la  sola  diversa  maniera  colla  quale  si  è fallo  il  de- 
posito della  esuberante  materia  calcarea, vale  adi- 
re se  per  semplice  deposizione,  o in  isUlo  di  chi- 
mica combinazione,  può  sola  essere  riferibile  alle 
due  diverse  specie  di  rachitismo  ammesse.  L'ana- 
lisi chimica  c il  poso  spccitico  delle  ossa  poteva 
darci  qualche  lume.  Le  parli  delle  ossa  affette  da 
rachitide  contengono  in  genere  maggior  quantità 
di  sostanza  terrosa  che  le  slesse  parli  delle  o^sa 
sanc^  ma  prese  due  parli  della  tibia  secca  di  due 
r.icliilici,  uno  di  rachiliilc  acquisita, l’altru  di  raclii- 
lido  crciìilaria.ho  trovalo  che  la  qiiaiiUtà  della  b»- 
(cria  animale  la  qiicst'uilìma  tUiiu  era  mollo  al  di 
sopra  dcll'allri.  Anche  il  peso  spccitico  dolio  ossa 
rnctiilichc  varia  il  più  cd  il  meno  di  maniera,  che 
la  quantità  esnheraiilc  di  calco  vi  sta  in  modo  sem- 
plice depositata  nei  canaletti  calcofurì  , ovvero  vi 
sta  in  combinaziouo  chimica  col  plasma  delle  ossa. 
Quando  avviene  ciò,  lo  ossa  dei  rachiliei  sono  più 
dure  delle  ossa  degli  individui  sani.Quando  avvie- 
ne l'altro  caso,  il  cno  si  osserva  spesso  nella  rachi- 
tide acquisita,  l'osso  del  rachitico  è fragilissimo,  c 
alia  sua  fragilità  corrisponde  la  maggior  leggerez- 
za spcciUca  comparalivamciite  alle  ussasaue.  Qui 
pertanto  abbiamo,  che  questa  corrispondenza  esì- 
sto anche  in  relazionecoi  carallcri  patologici  delle 
ossa  dei  rachitici. 

V.  Resta  ora  che  questa  corrispondcnia  che  noi 
cerchiamo  acquisiti  la  maggior  probabilità  patolo- 
gica c clinica  per  la  ricerca  di  quei  modi  diversi 
di  terminazione  spontanea,  con  i quali  sogliono 
prosciogliersi  lo  (liverso  volle  i processi  rachilicì. 
il  processo  rachìtico  può  guiirire  o complelameu- 
Ic,  0 incomplelamciUc;  o la  guarìgiouu  completa 
è molte  volle  relTeUo  della  semplice  aziono  della 
tùs  ualurac  medicolrix;  tanto  altro  volle  è il  sem- 
plice oircllo  di  ncssuti'allra  medicatura  se  noti  dio 
di  una  medicatura  pronialticd,  ovvero  del  sempli- 
ce so'^pciidcrc  G variare 0 prolungare  raliuUumcti- 
to;  tal  altra  è relleUo  di  alcuue  febbri  le  quali  iu- 
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sorgono  con  ollcrniioni  Ioli  elio  porlando  sulla  l'u- 
lu  (Ielle  (Icnosiiioiii  o tulio  rurina  di  crpele  n di 
pnirigine,  ai  Turoncoli  0 di  ascessi,  sogliono  que- 
ste dcposiiioni  critiche  sciogliere  alTallu  c complc- 
lamente  il  rachitismo.  Ma  tal  altra  volta  la  rachili- 
de  cessa  incomplclamenle  ; e questa  incompleta 
guarigione  si  può  distinguere  in  due  maniere.  La 
prima  6 ntianilo  le  rnnzioni  assimilatire  si  riordi- 
nano perrcllamciilc,  la  musculatura  si  nutrisce  c 
si  consulida,  c le  funzioni  respiratorie  c di  sangui- 
ficazione tornano  nello  slalu  normale , ma  resta 
la  dcfurmilà  nel  sistema  osseo:  c questa  intanto  di- 
ciamo guarigione  incompleta,  in  quanto  che  per 
effetto  di  queste  deformità  alcune  funzioni  vengo- 
no ad  essere  per  tutta  la  vita  più  o meno  gravemente 
turbale, come  per  il  coarlaincnto  della  cav  ilà  toracica 
si  rende  iniiorinale  il  circolo  pneumo  cardiaco.  V'ha 
una  altra  maniera  diguarigionc  incompleta  sulla  qua- 
Ici  clinici  grandemente  ed  allenlamcnie  debbono  fis- 
sare la  loro  considerazione;  o questa  è una  certa 
maniera  di  dclilescenza  che  il  rachitismo  alTella, 
operandosi  perù,  durante  questa  Iradilriec  scom- 

fiarsa  del  morbo  , di  nascosto  o segretamente  la 
alale  metamorfosi  del  rachitismo  in  affezione  tu- 
bercolare o scrofulosa,  .tvvicnc  talvolta  che  nella 
rachitide  al  quarto  o al  (juinlo  anno  scompaja  qua- 
lunque suo  vestigio,  e si  lusingano  i parenti  dello 
infermo  ed  i medici,  che  sia  terminala.  .Ma  non  ò 
che  resasi  dcliicsccnio  per  i|ueslo  modo;  avvegnn- 
chè  si  vedrà  fatalmente  che  alPepora  della  puber- 
tà.Ira  i '20,21  o22  anni,s'anderà  a costituirà  una  lu- 
hcrcolizzazioiic,che  si  era  già  stabilita  nella  delilc- 
scenza  della  rachitide  medesima,  ed  in  allora  noi 
vedremo  che  si  sono  mantenuti  insieme  i proces.si 
morbosi  anche  in  mezzo  ad  un'apparente  saiutr.Lo 
stesso  avviene,  e forse  prima  della  pubertà,  quan- 
do il  rachitismo  deliicscciilc  per  qualche  tempo, 
dall'elà  infantile  sino  ai  primi  anni  della  fanciul- 
lezza, od  in  questi  primi  anni,  presenta  la  sua  me- 
tamorfosi in  degenerazione  scrofolosa.  Può  del  pa- 
ri nella  fanciullezza  scomparire  la  rachitide,  quan- 
do la  materia  calcarea  va  a generare  il  calcolo  nei 
reni,  in  vcssica,  o ncirapparain  biliare.  K questa 
pure  un'altra  maniera  di  cessazione  del  rachitismo 
incompleta,  la  quale  osservammo  quest'  aiiiio  in 
due  individui  prescnlaliii  al  nostro  ospedale, l'uno 
dei  quali  di  cinque  anni  aveva  ennlralla  la  racliilide 
per  aver  preso  latte  di  sua  madre  gravida  di  quallro 
mesi.  In  questo  bambino  era  alfalto  scomparsa  la 
rachitide,  quando, esplorato  dal  professore  ftegno- 
li,  gli  trovò  la  pietra  ni  vessica.  Dell'altro  parlere- 
mo piò  innanzi.  Abbiamo  dei  falli,  nel  quali  pos- 
siamo riporre  piena  confidenza,  che  ci  dicono,  co- 
me in  alcune  volle  la  rachitide  si  i veduta  comple- 
tamente cessare  per  rifello  di  febbri  eruttive,  di 
produzioni  epidermiche,  siccome  io  diceva  poc'an- 
zi, di  eruzioni  erpetiche,  di  porrigini.di  furoneoli, 
di  aseessi  cc.Ma  basta  tante  volle  l'epoca  della  pu- 
bertà per  eliminare  il  processo  rachitico;  e Ilava- 
lon  ci  narra  come  una  giovinetta  deformala  orri- 
bilmente dalla  rachitide  non  aveva  che  l'altezza  di 
Ire  piedi:  fu  sorpresa  da  febbre  continua  che  durò 
varj  giorni,  in  fine  della  qual  febbre  si  stabili  la 
mcslrnazione.  In  poclii  giorni  questa  giovinrila  ri- 
cuperò non  solo  il  riordlnameiilodci  suoi  processi 
nutritivi,  ma  si  raddrizzò  completamente, e quando 
si  levò  (li  lelto  aveva  già  raggiunto  l'altezza  di  cin- 
que piedi  c tanti  pollici.  Si  narra  del  pari  dal  Te- 


sta, che  un'altra  ginvinella  di  olio  in  nove  anni  zia 
lui  assistila,  deforme  anche  essa  per  la  racliilide 
che  da  mollo  tempo  la  martoriava  , ebbe  una 
malattia  polmonalc  la  quale  Icrniinò  in  mi  vasto 
ascesso;  questo  si  vuoili  per  mezzo  di  ripcliilo  c- 
sprllorazioiii  di  malcrie,dopo  le  quali  il  rachitismo 
in  brevissimo  tempo  scomparve,  le  funzioni  tulle 
lornarano  nello  stalo  normale,  c la  giovinetta  ricu- 
però la  salute.  Ilacconla  il  medesimo,  che  egli  vi- 
de, viaggiando  per  la  Toscana  , nello  spedale  di 
S.  Maria  Kiiova  in  Firenze,  un  giovinetto  contadi- 
no di  anni  t2,  il  quale  era  là  per  essere  curato  di 
una  vomica, che  dicevano  polmonare. Questo  era  de- 
forme ancli'essn  per  la  rachitide,  di  che  aveva  in- 
cominciato a soifrirc  On  da  bambino.  Attaccalo  da 
tale  infiammazione  polmonare,  e terminala  questa 
in  una  vomica, per  qiiallro  mesi  duròcoulinuamen- 
le  ad  espellere  le  materie  che  si  andavano  via  via 
formando  ne'processi  ulcerosi  di  questa  vomica, 
dopo  i quali  ricuperò  la  salute,  c le  funzioni  assi- 
milalivc  si  costiluiroiin  in  islalo  normale,  ed  il  ra- 
chilismo  complelanienic  scomparve  dalle  sue  ossa, 
lo  posso  stabilire  di  avere  osservalo  per  legge  co- 
slanlc  nel  rachitismo,  che  di  maniera  che  vanno 
presentandosi  nei  bambini  rachitici  i sedimenti  ter- 
rosi e calcarei  nclleoriiic,e  che  a imesli  corrispon- 
dono poi,  0 l'apparire  di  alcune  enimcrc  elimina- 
torie (lei  loro  principi  morbnsi,cil  ridestarsi  di  qual- 
che specie  di  eruzioni, come  crpele,  tigna,  la  rachi- 
tide va  decresecndo  In  ragione  che  crescono  qiic- 
sli  fenomeni  o di  deposito  delle  orine  o di  deposito 
nella  cute  medesima. All'opposin  quando leorinc  si 
vedono  conlinuare  nello  stalo  acquoso  o subacqiio- 
so  per  del  tempo,  quando  non  compariscono  que- 
ste febbri  depurative,  c vi  ha  mancanza  di  cntesln 
delerniinnzioni  critiche  alla  culo,  la  mancanza  , di 
questi  segni  6 indizio  funesto,  0 la  malattia  cresce 
sempre  in  intensità. Dai  falli  adunque  che  abbiamo 
narrali,  relativamente  ai  modi  spontanei  di  puari- 
ionc  della  rachitide  apparisrc,iiucsli  avvcnimcnii 
i guarigione  spontanea  corrispondere  alla  elimi- 
nazione di  una  materia  morbosa  , la  di  cui  natura 
abbiamo  stabilito  consistere  sempre  in  un  eccesso 
di  principj  calcarci  terrosi  (leposilali  nelle  ossa;  al 
qual  eccesso  poi  si  congiungc  o non  si  eonglunge 
I alterazione  ola  deficienza  degli  stessi  principj  a- 
zolBli.  Se  invece  si  Irallassc  di  un  difclln,  come  ò 
la  comune  opinione  , corno  allora  poirebbero  per 
queste  maniere  diverse  di  depositi  nelle  orine  con- 
seguire i rachitici  per  effetto  di  queste  eliminazioni 
la  loro  piena  sanità  ? Invece  eliminandosi  questi 
principj  terrosi  e calcarci,  sia  sono  forma  di  impe- 
llgini  alla  cute,  sin  sotto  forma  di  sedimento  critico 
nelle  orine,  o per  sudori,  o per  mezzo  di  invasioni 
febbrili , sarebbe  lo  slcs.so  che  accrescere  la  ma- 
Inllia.  c il  fenomeno  critico  salutare  sarebbe  inve- 
ce morlale.  Si  vedo  adunque  che  lo  stesso  proces- 
so che  la  nainra  dclcrmina  eliminando  per  quanto 
può  l'esiiheranza  di  questi  principj  Icrru.'ii , è una 
prova  di  quanto  abbiamo  asserito  cioè,  che  in  ima 
esuberanza  di  principj  terrosi  realmente  consista  la 
rachitide. 

Abbiamo  dimostrato  finora  le  connessioni  che  e- 
sislonofra  lo  cause  predisponenti  c occasionali. fra 
I sintomi  0 le  aliorazioni  nssee,c  le  loro  analisi  chi- 
miche c peso  specifico,  c i modi  spontanei  di  cri- 
si, c la  coinlizinnu  primitiva  morbosa  del  rachitis- 
mo. Che  diremo  ora  delle  varie  ipotesi  immagi- 
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nate  in  diverse  epoche  per  icnlarc  di  spiegare  la  . 
natura  di  questo  morbo?  V'ha  chi  li  credette  della 
natura  della  siniidc.Ha  molte  rachitidi  si  sviluppa* 
no  in  individui, in  cui  nè  essi  nò  i loro  parcntiave* 
vano  sofTcrto  di  sifìlide-;  le  acrimonie  acide  e alca- 
lino, delle  vecchie  scuole  jalrochimichc,  come  ve*  ] 
demmo, vanno  sbaruiitc  dalla  patologia  odierna. Di- 
remo la  rachitide  esser  cagionata  dairallerazionc 
dei  sistema  nervoso  e ilei  fluido  nerveo?  ho  al  cer- 
to, perché  la  rachitide  manca  di  fenomeni  esscn- 
rialmcntc  ncrvosi;chese  alcuni  se  ne  miinifcstano, 
come  la  dispepsia,  la  hulimia.la  pica,recclnmpsia, 
tt  sopore,  questi  sono  sccondarj  e prodotti  per  ri- 
Hessionc  della  cachessia  sui  shtema  nervoso,  non 
per  attacco  principale  di  questo.  Ad  altri  ò pìacin- 
lo,  0 per  meglio  dire,  si  sono  contentati  e si  con- 
lenlann  di  ritenere  la  natura  della  rachitide  come 
rostiiiiila  da  alterato  processo  di  assimilazione,  e 
non  vi  cercano  più  in  lò,  nè  indagano  in  che  con- 
slsla  questa  alterazione.  DUìcrasUi  di  sangue,  per 
gli  umoristi,  vaio  quanto  irritazione  pei  solidisti;  ! 
sono  due  espressioni  generiche,  che  non  determi- 
nano mai  la  qiialilù  della  malattia.  H poi  quanti  \ 
morbi  essenzialmente  difTercnii  non  andrebbero 
ritmili  sotto  iin  isic.sso  ordine,  allcsochèsono  lutti 
prodotti  da  alterali  processi  assimilativi?  .Meritano  ' 
attenzione  le  opinioni  di  Jorg  e di  llaasc,  clic  at-  I 
Uibuiscono  la  rachiiidc  a imperfcUa  ossigenazione 
del  sangue,  e nd  iiirabbondante  secrezione  di  aci- 
ilo  fosforico  della  membrana  perioslea?  [n  qii.inlo 
airopiniuiic  di  Jorg  converremo  mn  lui,  clic  la  os- 
sigenazione del  sangue  sia  imperfetta;  ma  questo 
fenomeno  non  devesi  considerare  come  causa  del 
morbo  , ma  sibberic  cfTctlo  della  deformità  ossea 
della  cavili  toracica  e della  allerazioiieche  nel  cir- 
colo pneumocardiaco  per  essa  si  produce. Ma  Tllaa- 
sc,  il  quale  slima  la  rachitide  prodotta  da  esube- 
rante secrezione  di  acido  fosforico  della  membra- 
na periosteo,  il  quale  acido  sciolga  una  soverchia 
quantità  di  sostanza  calcarea  , e che  quindi  sotto 
forma  di  fosfato  venga  introdolia  nella  massa  cir- 
colatoria ed  espulsa  per  il  sistema  nropnjctico,non 
ci  dice  poi  quale  è lacausapcr  cui  si  segrega  que- 
Ma  maggior  quantità  di  acido  fosforico.  È evidente 
clic  la  ricerca  deve  essere  ridotta  a coicsta  causa 
per  tentare  di  stabilire  in  essa  la  natura  del  mor- 
bo. Posta  la  fiilsità  di  tulle  queste  ipotesi,  e posta 
la  connessione  sopracilata  tra  le  cause,  i sintomi  o 
le  crisi  della  malattia , la  sua  natura  va  ad  essere 
patologicamente  determinata  nelle  innormali  pro- 
porzioni tra  la  fibrina  e t fosfati  calcarei,  e nelree- 
cesso  di  questi  o dcUcicnza  di  quella  nella  racin- 
tide  acquisita, ncIPecccsso  solamente  di  questi  odi 
ambedue  nella  ereditaria.  Di  qui  scaturiscono  le 
principali  indicazioni  terapeutiche. 

VI.  Sembra  che  a volersi  allontanare  da  quel 
IraltaniLMito  alTallo  empirico  con  cui  si  cura  da  mol- 
li pratici  la  rachiiidc, sia  necessarioaltcndere  a due 
metodi  di  cura  ben  diversi  fra  loro  so  vogliamo  de- 
bellare il  morbo.  Il  primo  sarà  quello  cérlamcnie 
«ti  rifondere  o rìslabilirc  ncirorganisino  le  propor- 
zioni indispensabili  alla  nutrizione  dei  principj  a- 
zolali.  Il  secondo  sarà  quello  di  eliminare  da  (pie- 
sio  organismo  in  quantità  esuberante  dei  materia- 
li calcarci  depositali  nelle  ossa  dei  bambini.  Dove 
la  indicazione  prima  è necessaria  si  è nella  rachi- 
li«le  acquisila:mcnlrn  ncircrcdilaria  non  devesi  che 
pensare  alla  seconda  o lasciare  i principj  azotati 


nella  loro  quantità,  se  non  eccede.  Posle  adunque 
queste  prime  indicazioni;  deve  il  clinico  ricercare 
il  periodo  di  nascimento  della  rachitide,  prima  di 
slabiliro  il  metodo  curativo  che  oieglio  possa  cou* 
vctiirio:  e noi  possiamo  fissarne  due  di  questi  pe* 
riodi.  il  primo  e quello  che  coincide  colia  prima 
dentizione,  e trova  sempre  il  bambino  ancor  nutri- 
to dal  latte  della  nulricc  o della  madre.  11  secondo 
può  esser  «jucllo  tra  la  prima  dentizione  e la  secon- 
da, e può  cominciare  quando  il  periodo  dciralluU 
lamento  è già  lei  minalo.  Vari  ano  le  condizioni  del- 
la terapeutica  in  questi  due  periodi  diversi  di  svi- 
luppo,in  quanto  che  noi  vediamo  che  alcuni  mezzi 
che  possono  valere  alla  racliilido  che  si  sviluppa 
durante  rullatUmcnlo  , sarebbero  superflui  ncl- 
rnllro  caso,diclro  respcrienza  clic  abbiamo  di  gua- 
rigioni spontanee.  Posto  che  la  rachìtide  sì  trovi 
nel  primo  periodo  stabilito,  devonsi  avere  due  ve- 
dute principali  nella  cura  relativa  a rislabllirei  pro- 
cessi nutritivi  nel  loro  stato  normale.  Oltre  di  che 
devesi  ricercare  di  allontanare  tulle  quelle  cause 
clic  hanno  agito  morbosamente  o sul  corpo  della 
madre,  o sul  corpo  della  nulricc,  o su  quello  del 
bambino.  Se  i luoghi  di  abitazione  sono  infetU  van- 
no cambiali:  so  esistono  immondezze,  umidìlà,po- 
ca  luce,  temperatura  non  confaccvole  aircià,  lutto 
queste  cause  vanno  allontanate  e rimosse.  Ma  priu- 
cipalinciilc  la  cura  del  clinico  deve  essere  diretta 
al  milrimcnlo  del  bambino;  e noi  possiamo  correg- 
gere rallallameiilo  in  tre  maniere,  col  variarlo, col 
sospenderlo,  col  prolungarlo.  Variando  nutrice  noi 
vediamo  talora  sospendersi  in  pochi  giorni  il  pro- 
cesso di  racbiiisino.  Tante  altre  volte  non  vale  il 
variare, ma  invece  bisogna  sospendere  rallatlamen- 
to  e nutrirò  il  bambino  con  altri  mezzi  assimilati- 
vi , 1 quali  contribuiscano  a scemare  la  tendenza 
della  cascina  nel  trasportare  con  sè  una  quaiililà 
esuberante  di  principj  calcarei  ; e questo  laholu 
occorre  principalmente  quando  si  combina  quak/ic 
principio  crodilario  alla  rachiiidc.  In  questo  ci><> 
dubbiamo  cercare  di  farsi  che  altra  maniera  dina- 
Irimento  supplisco  ai  bisogni  necessari!  dcirmUu- 
le,  e corregga  questa  quantità  esuberante  di  pria- 
cipj,  che  sogliono  introdursi  con  la  caseina  di  al- 
cune madri  o di  alcune  nutrici.  Il  prolungare  l'al- 
lallameiilo  è altro  rimedio  cui  dobbiamo  alle  volle 
di  necessità  ricorrere.  K vero  che  molli  patologi  e 
clinici  hanno  accusalo  il  prolungalo  allalldmculo 
come  causa  del  rachitismo:  e di  fatti  nelle  campa- 
gne specialmente  si  usa  talvolta  di  protrarre  T ul- 
[ultamenlo  oltre  due  anni.  Succede  che  II  latte  del- 
la madre  per  questa  protratta  secrezione  al  di  là 
«lei  periodo  stabilita  usiologicamcnlc  dalla  natura 
va  a viziarsi,  e o di  fello  di  principj  azotati, osi  ren- 
de esuberante  la  quantità  del  materiali  terrosi,  di 
maiiicrn  che  (|uesio  alloUamcntoè  causa  del  rachi- 
tismo, corno  Io  è del  pari  un  latte  mal  condiziona- 
lo, e insufllcicn  te  ai  bisogni  della  nutrizione  del 
bambino.  Ma  tante  volle  alcune  circoslaoio  parti- 
colari avendo  ritardalo  dapprima  la  nutrizione  del 
bambino, ed  avendo  svolto  in  esso  la  condizione  del 
raciiilismo,  il  prolungare  rallatlamcnto  è slato  ca- 
gione elio  si  sono  ri'-tabilitì  normalmente  i proces- 
si di  nutrizione,  ed  il  morbo  è pure  cessato.  Que- 
sta diversa  maniera  adunque  di  appigliarsi  airuno, 
o nll'aliro  modo  di  nutrizione  che  riguarda  Tallat- 
Inmcnlo  è particolarmente  a flìdala  alla  perspicacia, 
prudenza  ed  esperienza  dei  medici. 
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t.n  racliHiilc  clic  si  sviluppa  ilopo  la  prima  dcn- 
lizioiic  0 si  pruirac  lanic  «ullc  fino  alla  pulicrià  , 
Irovagliaiido  anche  il  sccomlu  processo  della  mc- 
di'siina  drnlitionc  è quella  clic  ahiiisogna  d'ajuli 
più  decisivi,  più  proiili:  è qui  dove  l'arlc  pui  prc- 
slnrc  i suoi  soccorsi  con  più  sicurezza;  avvcgnacliù 
\ sempre  più  facile  snminiiiislrare  nicdiciiic  ai  bam- 
bini clic  già  si  iiilroducniio  con  i primi  passi  alla 
fanciullezza,  di  quello  che  agli  allei  che  non  cono- 
scono altra  maniera  di  nulrimciilo  che  il  latte. Egli 
è adunque  in  questi  casi  che  noi  dobbiamo  segui- 
tare le  due  indicazioni  arccimale,  cioè  rifondere  i 
priiicipii  azotati,  ed  eliminare  la  materia  calcarea 
eccedente:  lo  quali  due  indicazioni  hanno  il  più 
spesso  luogo  nella  racliilide  acquisita,  l'nilamenic 
adunque  ad  un  buon  regime  dielelico  noi  ci  appi- 
glieremo a tulli  quelli  argomenli.che  nelle  farma- 
cologie si  trovano  sotto  Pordine  dei  tonici , degli 
amari,  degli  oromalici;cd  è fra  questi  medicamen- 
ti, come  sarebbero  le  chine,  la  radice  di  colombo, 
la  genziana,  la  robbia,  ed  altri  di  questo  genere  , 
che  noi  possiamo  trarre  quei  mezzi  che  sono  più 
alti  a reintegrare  i processi  di  assimiiazionc.  Ma 
con  questa  cura  tonica  e nutriente  noi  non  faremo 
che  rimediare  ad  un  clemenlo  della  malattia;  e vi 
resterà  sempre  la  cura  di  eliminare  quelli  eccessi 
di  depositi  terrosi  calcarei,  che  si  son  fatti  all'estro- 
mità  delle  ossa  o alle  vertebre  dorsali.  E quando 
noi  non  vogliamo  interamente  lasciare  alla  natura 
ueslo  processo  eliminatorio,  la  quale  abbiamo  ve- 
ulo  lalvolla  che  è suOlciente  ad  operarlo,  volendo 
0 dovendo  cooperare  anche  noi,  conviene  valersi 
di  spcriall  mezzi.  Questi  sono  principalmente  fon- 
dati sul  fallo  costante  che  i muriati,  i carbonaii  di 
soda,  i bromuri  e joduri,  di  che  son  cariche  le  ac- 
i|uc  marine,  hanno  una  altitudine  ad  appropriarsi 
chiniieamenlc  questi  principj  calcarei,  e soprassa- 
lurarli  di  base  e renderli  più  solubili  ed  eliminabi- 
li per  le  vie  cscretorie,  e specialmenle  per  quella 
dei  sudori.  Sopra  questi  rimedj,  o applicali  esler- 
namcnlc  a modo  di  bagno,  o dati  iiilernamcnle  u- 
iiili  ai  suddetti  estratti  amari,  tra  i quali  è preferi- 
bile nella  rachitide  l’estratto  di  robbia,  noi  dobbia- 
mo fondare  le  nostre  speranze  di  poter  correggere 
ed  eliminare  questi  principe  esuberanti  calcarci,  I 
quali  cosliluiscono  la  condizione  principale  della 
nialallia.Ma  imitando  anche  in  ciò  i processi  critici 
della  natura  medesima  iioii  sarà  fuor  di  luogo  il 
produrre  arliliciaimcnie  alcune  eruzioni,  o con  l'u- 
so della  pomata  emetica,  o de'vcssicalorj  in  qual- 
che parte  applicali , o con  caiilcrj  e fonlicoli  per- 
manenti. Oltre  a questi  mezzi  suggeriscono  poi  i 
clinici  di  far  virerc,potendo,  i bambini  racliitici  in 
aria  s.sciutla  e di  collina  , od  anche  in  liltorali  ma- 
rittimi quando  non  sicno  palustri;  c non  solo  con- 
sigliano questo  come  mezzo  il  più  delle  volte  atto 
a troncare  il  processo  rachitico , ma  aggiungono , 
che  le  fredde  immersioni,o  le  abluzioni  parimente 
fredde  sulle  parli  le  quali  sono  più  specialmente 
alTelle  dal  processo  rachitico  , falle  con  acqua  di 
mare,  o con  l'acqua  salala  artificialmente  col  mu- 
rialo  di  sorta,  hanno  recato  utilità, sempre  seguen- 
do la  seconda  indicazione,  cioè  di  operare  la  riso- 
luzione dei  sovrabbondami  principj  calcarci.  A tal 
line  propongono  ancora  lo  frizioni  fatte  con  fosfo- 
ro , e suggerito  dal  Leutin.  Quando  la  rachitide  è 
(tcgencrala  in  scrofola  , e avvengono  piaghe  scro- 
folose gementi  sanie  alle  esterne  parti  deli'organis- 
Puc.  Voi.  I. 


mo,  l'uso  dclTacido  fosforico  su  queste  piaghe  ne 
sollecita  la  depuraziono , ed  è forse  uno  dei  soli 
mezzi  coi  quali  noi  possiamo  detergere  e correg- 
gere il  virus  seplieo  che  si  separa  in  esse  sotto  for- 
ma di  carie  o di  pcdarirocaci.  Ora  pur  analogia  si 
può  argomentare,  che  le  frizioni  di  acido  fosforico 
in  alcune  parli  alTcIte  da  rachitide,  contribuiscano 
anch'esse  alla  stessa  veduta  di  scemare  c risolvere 
i principj  calcarci  sovrabbondanti  depositali.  Que- 
sti saranno  i mezzi  più  cillcaci  coi  quali  noi  riusci- 
remo a combattere  il  processo  della  rachitide  ac- 
quistala. Poste  adunque  le  due  indicazioni  princi- 
pali , rivolta  r una  alla  necessilà  di  riordinare  i 
principj  assimilativi  e di  rifondere  la  quantità  dei 
principj  azotati  inservienti  alla  nutrizione,  I’  altra 
alla  cura  eliminatoria  c neutralizzante  degli  esu- 
beranti principj  calcarcitposli  i falli  che  noi  abbia- 
mo di  guarigione  del  rachitismo  con  questi  mezzi 
ailoprali  : poste  le  cure  spontanee  elio  avvengono 
della  rachitide  , le  quali  si  risolvono  in  una  elimi- 
nazione dei  principj  morbosi  medesimi;  noi  vedia- 
mo dunque  che  contro  la  rachitide , sia  essa  ac- 
quisita 0 sia  ereditaria,  le  indicazioiii  terapeutiche 
sono  in  corrispondenza  coi  principj  stabiliti  sulla 
sua  natura. 

VII.  Solamente  resta  a dire,  che  trattandosi  di 
racliilide  ereditaria,  ove  le  assimilazioni  o la  nu- 
trizione del  bambino,  come  tante  volle  si  osserva, 
sia  piulloslo  esuberante  che  no , in  questi  casi  la 
rachitide  assumo  un  tal  carattere  acuto  da  esigere, 
se  non  sempre  le  generali , almeno  certamente  le 
locali  emissioni  di  sangue,  le  quali  si  fanno  alle  a- 
pollsi  masloidce,  o in  altre  parti  dove  si  determini 
con  più  forza  la  sensazione  dolorosa  avvenuta  per 
le  flussioni  sanguigne.  .A  questi  mezzi  deplclorj  bi- 
sogna unire  anche  un  certo  regime  dietetico;  per- 
che è un  errore  quelloche  conduce  i medici  acre- 
dere,che  in  tutte  ie  rachitidi  predomini  tale  deca- 
dimento di  nutrizioni  che  si  debba  in  tutti  i casi 
nutrire , c rinulrire  i bambini.  Tante  volte  que- 
ste nutrizioni  soverchie  non  adattale  sono  anzi  di 
danno  che  di  vanlaggin.  Devesi  cercare  dunque  di 
non  restringere  la  cura  assoluta  della  rachitide  o 
in  un  regime  dietetica  rigoroso,  0 in  una  iiulri- 
sione  abbondante.  Ripeto  che  nei  casi  di  rachitide 
ereditaria,  incorriamo  spesso  fra  le  persone  agiate 
nella  necessilà  di  prendere  di  mira  la  nulrìzioiic,di 
doverla  correggere  coi  mezzi  più  idonei,  come  coi 
blandi  purgativi, di  dovere  sostenere  una  dieta  non 
rigorosa, ma  certamente  temperala  per  alcuni  gior- 
ni, e settimane,  e talora  mesi , nello  stesso  tempo 
elio  cerchiamo  di  dare  tutti  quei  mezzi  che  sono  atti 
a correggere  ed  eliminare  l'esuberanza  della  parte 
calcarea.  Nei  casi  in  che  la  rachitide  è più  palese- 
mente una  figliazione  della  gotta,  è anche  più  fa- 
cile che  i principj  asolati  abbondino  insieme  eoi 
calcarei.  Ed  io  ho  velluto  in  tale  rachilisrao  essere 
inutile, se  non  fors'aiiclie  nocivo,  il  preparata  mar- 
ziale , che  come  tonico  suol  darsi  iiiuoeuamcnto 
nella  rachitide  acquisita.  Questo  sono  le  indica- 
zioni principali  curative  che  dobbiamo  seguire 
della  cura  della  rachitide.  I.'ortopedia  sollentran- 
do  anch'essa  come  corrcllrice  di  alcune  deformità 
superstiti , vorrà  anch'essa  essere  in  tempo  racco- 
mandala : e ripetiamo  in  tenipo;giacehè  fallo  tar- 
di,è meglio  ricorrere  al  sarto  che  ricuopra  gli  stor- 

Cj , che  a'  maestri  di  ortopedia  che  gli  cmcndiDO. 
'igiene  pubblica  dal  canto  suo  raccomanderà  alla 
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leggi  la  sorTCglianza  severa  sui  matrimoni, 
non  estendere  a si  larga  ;>fera  anche  per  questa 
causa  il  principio  ricliilico.Ollrciliclu'  il  sorveglia- 
re su  questo  fiilto  6 mi  tenero  cuslmlitn  anche  la 
moraIe;pcrcliò  se  egli  è dimostralo  clic  fra  il  bello 
ed  il  vero  vi  sia  un'idcntilù,  sarà  vero  altresì,  che 
co.nscrvando  le  leggi  gelosamente  le  forme  deirin- 
divìduo,  contribuiranno  insieme  a mantenere  nella 
società  questo  fondamento  estetico  della  morale 
civile. 

Voi  vedete  pertanto  che  la  patologia  della  raclii- 
lifle  vuole  essere  oggi  rleostruila  su  nuove  espe- 
rienze , siccumc  noi  ne  abbiamo  dato  un  esempio 
forse  non  infruttuoso  ai  contemporanei.  La  falsa 
analogia  sulla  rmalcè  stata  fondala  finora  delram* 
vnollimenfo  detr  osso  immerso  in  una  aoltuìorie 
nctdo,  piò  non  regge.  1 sostenitori  di  questa  teo- 
rica erano  coslreiii  di  ricorrere  alle  Irazioni  mu- 
scolori  per  rendersi  conto  delle  deformità  delle 
ossa.  Ida  se  nn  elemento  acido  morboso  produces- 
se la  racliili«lc  col  tngliercalleossa  i loro  moteriali 
calcarci,  le  ossa  non  perderebbero  la  loro  forma  , 
ma  diverrebbero  molli  ed  clastiche,  come  tale  di- 
viene la  siringa  d'avorio  tenuta  in  una  soluzione  a- 
eida.Nel  qual  caso  esse  si  presterebbero  a tulle  le 
azioni  muscolari  possibili  senta  punto  deformarsi. 
E di  fallo  il  solo  rammollimento  clastico  è ammis- 
sibile nelle  ossa  difettivo  di  materiali  terrosi  : un 
rammollimento  a tutta  sostanza  , cioè  dissolutivo 
anche  della  colla,  non  sarebbe  possibile  per  l'cITet- 1 
to  d'un  acido  prevalente:  e quando  fosse  possibile, 
porterebbe  con  sè  rincurabilità  assoluta  della  ra- 
chitide. La  comune  ipotesi  dunque  sulla  genesi 
della  rachitide,  esclude  la  deformità  ossea  , carat- 
tere patognomonico  della  malattia:  non  offre  alcu- 
na connessione  colle  cause:  è diametralmente  op- 
posta alle  crisi,  clie  consistono  nella  eliminazione 
dc'prtncipj  calcarei  esuberanti;  coll'nppoggiarsi  al 
rammollimento, 0 gli  6 fona  ammetterne  uno,  che 
è la  miglior  confutazione  dell'ipotesi  stessa , o ri- 
correre all'altro,  che  renderebbe  il  rachitismo  ma- 
lattia affatto  incurabile. 

La  dottrina  del  rachitismo  è adunque  tolta  dal- 
Timpcro  di  una  falsa  analogia  , ed  è stala  da  me 
posta  sotto  quello  delle  esperienze.  Spetta  ora  a 
voi  il  ronlinuarlc  con  amore  e con  arie,  ond'  essa 
scevra  d'errori,  e di  cognizioni  piò  ubertosa  , rag- 
giunga per  voi  II  desideralo  perfctionamciUo. 

LEZIONE  Ql'ABTA 


DEIXA  fiC&OFOLA. 


I.  La  scrofola  è oggi  una  deUe  più  gravi  e più 
difftue  malattie  croniche  di  Europa:  necessità 
di  rivolgere  ad  essa  i nostri  sludj.  — II.  Defi- 
nizione delia  scrofola: luoghi  e stagioni  che  più 
afforzano  ta  sua  endemia: predomimo  della  ra- 
CAtltdc  tuffa  scrofola  e viceversa  in  ofrvne  fo- 
cafifd  e condizioni  sociati,  ^ IH.  Dei  sessi  e 
deffe  ehi  più  proefioi  affa  scrofola  lY.  Divi- 
sione deffa  Scrofola:  enraUeri  delfabito  o dia- 
tesi  scrofolosa,  — V,  Monogr^a  della  scrofola 
esterna:  eruzioni  e imuefigim  di  genere  slrumo- 
so. — VI.  Tumori  scrofolosi  esfemi:  ncccttilù  di 
distinguere  quelli  delle  glandvle  assorbenti  da 
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quefft  def  ceffufare  tuceufaneo  : foro  diversilà 
nei  carafferi  paf(»fo7tci  e nef  modo  di  forma- 
zione. — VII.  Dell'uicefa  sfrumota , delta  sua 
cicafrtee,  e def  lupo  o cancro  della  faccia, 

Vili.  Degli  abscessi  scrofolosi, 

I.  Tna  volta  In  lebbra,  la  sifilide  e la  peste  d'  O- 
rif  lite  cosliluivano  il  maggior  flagello  europeo;cos1 
oggi  si  può  dire  che  coti  forma  lenta  , ma  eguni- 
mente  distruggilrice,ncl  posto  di  quei  Ire  micidiali 
morbi  siasi  collocala  la  scrofola  , la  quale  invero 
col  suo  dente  roditore  logora  lentamente  gli  slami 
dciror^anismo  e le  Intiere  generazioni  corrompe 
di  province  e d’ imperi.  E se  noi  potessimo  avere 
un  censo  sanitario  di  tutta  l'Europa,  vedremmo  fa- 
cilmente che  delle  maUltie  che  aflliggono  l' odier- 
na umanità  , forse  i due  terzi  sono  compresi  sotto 
questa  forma  micidiale  e cronica  della  malattia 
scrofolosa.  Dessa  costituisce  realmente  una  delle 
più  gravi  e delle  più  frequenti  miserie  della  pre- 
sente condizione  fisica  dei  popoli;  e noi  medici  lo 
abbiamo  sempre,  o spessissimo,  od  incontrare  , o 
come  fondamento  assoluto  di  croniche  afTczioni,  o 
come  accessorio  e modillcalore  del  carattere  sia 
acuto,  sia  cronico,  <li  migliaia  di  altre  infermità. 
Esso  morbo  rappresenta  dunque  n noi  uno  dei  più 
gravi  e dei  più  urgenti  bisogni  della  umanità;  ed  il 
peggio  è,  che  considerando  la  gravezza  di  questo 
bisogno,  0 la  urgenza  sua,  non  troviamo  qucirim* 
pegno  e quello  zelo  negli  studj  attuali  degli  scien- 
ziati, che  occorrerebbero  in  corrispondenza  eoi  bi« 
sogni,  e coirurgcnza  di  questa  crnvissima  cntami- 
là  sociale. Inqnaniochò  a molti  altri  sludj  si  danno, 
non  dirò  frustranei  oggi  giorno,  mn  rcrtamcnic  di 
minore  importanza,  clic  non  sarebbe  rocrtiparsi  di 
una  malnllia,  che  s'insinua  nello  famiglie  U'ogni 
condizione  cosi  nelle  città  come  nelle  campagne, 
così  in  mezzo  al  libera  vivere  civile,  come  nei  lao- 
gtii  di  pubblica  educazione,  negli  asili  infanlih.  ne- 
ll orfanolronjn  certi  opifici,  e nelle  prigionì.Ouin- 
i è che  con  maggiore  impegno  fa  oggi  di  mestie- 
ri il  darsi  a considerare  non  solamente  la  ctiolo^ 
di  questo  morbo,  mn  cercare  per  quanto  si  possa, 
e per  quanto  le  scienze  attuali  lo  permettono , di 
avvicinarsi  allo  scoprimento  della  sua  natura  , di 
determinare  le  affinità  che  possa  questo  morbo  a- 
verc  con  altri  generi  di  caciicssic,c  se  contro  que- 
sti altri  generi  dì  cachessìe  avesse  mai  la  scienza  ac- 
quistalo qualche  rimedio  di  maggiore  cfBcacfa  dei 
già  conosciuti,  tentarne  anche  contro  qoesto  Tap* 
plica  rione. 

H.  La  scrofola  è una  tal  forma  dì  carbessU, nel- 
la quale  rnllernztone  primitiva  del  sangue  si  ma* 
nifesia,  0 airinternn  0 all'esterno,  per  una  secre- 
zione e deposito  di  particnlaro  materia  morbosa, le 
di  coi  metamorfosi  stabiliscono  le  fasi  e i perìodi 
della  malattia  scrofolosa.  Essa  ò , come  altre  ca- 
chessie, ora  ^eradica,  ora  etidemira  ; ma  per  la 
sua  gran  difrusione  in  mezzo  ai  popoli  civìtizzati, 
ed  anco  in  mezzo  alle  campagne,  è difficile  il  po- 
ter determinare  dove  più  sin  maggioro  oggigiorno 
la  sua  endemica  forza;  dacché  se  era  facile  dclcr- 
minarlo  innanzi  che  nuovi  riemeniì  morbosi  si  fos- 
sero fatti  a diffonderla  tanto  in  Europa,  oggi  certa 
mentcsi  stenterebbe  a indicare  quelle  località  do- 
ve la  scrofola  è con  la  sua  maggior  forza  endemi- 
ca; amenocliè  non  si  volesse  prendere  questo  pun- 
to centrale  della  endemìa  là  dove  domina  nelle 
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ba!>B«  vallalo  ilollo  Alpi,  o ilei  Pirenei,  tolto  la  no- 
ia Turma  di  creliiiitiiio.  La  scrofola  ha  del  pari  co- 
me alcune  ullrc  cachessie,  le  stagioni  sue  parti- 
colari, nelle  quali  sì  sviluppa  con  maggior  furia;  e 
queste,  secondo  l'avviso  ilci^pralici, sona  la  prima- 
vera, rautunnu  e rìnvcrno.  E sembralo  die  que- 
sto pci;giorarc  delle  condiiioni  della  maialila  scro- 
folosa in  tali  stagioni  sia  riferibile  al  predominio 
dcirnmidltì  e del  freddo;  ma  non  sono  coleste  lo 
sole  cause  clic  possono  preparare  te  coudiiiouì  del 
sistema  della  cute  alla  siruma. 

Egli  è inoltre  indubitato  che  questa  regola  gene- 
ralo può  avere  incontro  molle  cccciium  , dacché 
noi  vediamo  clic  la  scrofola  in  alcuni  miserabili  in- 
dividui si  mantiene  in  tulle  le  stagioni  dell' anno, 
quasi  dirci  colla  stessa  forza  con  che  ha  incomin- 
cialo.  Vi  hanno  alcune  localìlù  nelle  quali  si  mani- 
festa una  vicenda  di  predominio  fra  scrofola  e ra- 
chitide, e nelle  quali  cerlamenle  noi  troviamo  pi(i 
spesse  Date  la  racliilidc  di  quello  che  la  scrofula.É 
diOlcile  determinare  per  quali  particolari  ragioni 
ciò  avvenga;  ma  la  certezza  del  fallo  è tale,  che 
sembra  doversi  ripetere  dalle  prossimilò  marittime 
di  alcune  di  queste  localilò,  dal  maggiore  sviluppo 
civile  di  alcuni  P^oli,  dalla  natura  delle  acque  po- 
tabili, e dalle  viìITcrcnzo  mclcorolagicho  o climati- 
che di  questi  luoghi  medesimi.  Il  fatto  però  è cer- 
lo.che  la  dove  in  alcuno  siluazioivi  montane  e fred- 
de domina  ancora  il  principio  gottoso  in  forma  qua- 
si endemica, noi  troviamo  con  piò  facilità  la  rachiti- 
de clic  la  8crofola;parcndochc  la  scrofola  spesseggi 
assai  piò  nei  Inogin  bassi  c piani, duvesembra  che  m 
ragione  dei  più  facili  commerci  la  civilizzazione  sia 
piu  sollccilanieuteprogrcdila.E  vero  chequeslo  prin- 
cipia di  osservazione  medico-geografica  può  incon- 
trare delle  cccczioni;ma  egli  è certoebe  dove  domi- 
na in  qualche  parte  endemica  la  gotta,  noi  vediamo 
più  il  rachitismo  che  la  scrofola;  e credo  che  que- 
sto predominio  sìa  anche  dovuto  olla  temperatura, 
in  quanto  che  nei  luoghi  dove  la  temperatura  è più 
bassa,  dove  il  fredda  è piò  asciutto,  stentando,  di- 
rci quasi,  la  materia  scrofolosa  a determinarsi  per 
la  via  dei  linfatici  allo  glandulc  assorbenti  succu- 
taiicc,  avviene  che  piu  facilmente  il  deposito  si 
faccia  e si  trattenga  nel  sistema  osseo  per  la  suin- 
dicata ragiono.  E forse  per  questa  ragione  avviene 
che  in  Firenze  spesseggi  niò  il  rachitismo  che  la 
scrofola  nel  popolo,  e nelle  classi  agiate  che  con 
mille  c ogni  anno  crescenti  cure  evitano  il  freddo, 
si  osserva  il  contrario.  E la  scrofola  che  noi  Iroria- 
mo  pel  liltoralc  della  Toscana,  dove  la  temperatu- 
ra si  va  facendo  più  elevata,  e dove  esiste  la  pia- 
nura in  che  si  combinano  facilmente  le  condizioni 
atmosferiche  d'un  minor  fredda  c umidità,  ivi  è 
dove  più  spesseggia  ratfezione  scrofolosa  che  il 
rachilismo.  Torno  a ripetere  però,  che  a voler  de- 
terminare tutte  le  cagioni  che  possoii  rendere  più 
frequente  la  scrofola  in  un  luogo  che  in  un  altro, 
bisogna  tener  conto  specialmente  del  principia  in- 
trinseco genitore  di  essa,  di  clic  ragioneremo  al- 
lorehò  si  parlerà  della  natura  della  scrofola  mede- 
sima. Inlanlo  si  ritenga  in  massima, che  vi  sono  al- 
cune località  nelle  quali  noi  vediamo  più  frequento 
la  racliilidc,  di  quello  clic  la  scrofola,  c viceversa. 

III.  Onauloai  sessi  si  è credulo  che  la  scrofola 
fosso  più  propria  del  femminile  che  del  maschile, 
c l‘ullcllicr  ed  altri  hanno  colle  loro  tavole  stalisti- 
cho  stabilito,  che  Icfcmmìnc  vanno soggello  a que- 


sto morbo  più  dei  maschi.  E verameuto  se  uua  del- 
lo grandi  cause  predisponenti  all'alfezionc  scrofo- 
losa consiste  uclla  delicatezza  della  struttura  del 
sistema  cutaneo,  debbono  per  questa  ragione  le 
femmine  andar  soggette  ai  depositi  scrofolosi  a pre- 
ferenza dei  maschi,  avendo  una  diITcrcnia  notabile 
di  mollezza  nella  loro  cute.  Però  un  pensiero  di 
Cullcii  intorno  alla  maggior  facilità  di  trovare  gli 
uomini  scrofulosi,  di  quello  che  le  femmine , ha 
fallo  pensare  ad  alcuni,  che  la  Irasmissìoiie  eredi- 
taria facendosi  con  più  fscililà  dulTuamo  che  dalla 
donna;  e iiiolli  più  essendo  gli  scrofolosi  che  pas- 
sano al  maritaggio,  dello  scrofolose,  parrebbe  clie 
questo  morbo  prendesse  più  gli  uomini  che  le  don- 
ne. Noi  siamo  oggi  in  mezzo  a tal  molliludinc  di 
scrofulosi  di  amba  i sessi,  elio  non  passiamo  più 
decidere  se  sia  il  maggior  numero  delle  femmine 
che  dei  maschi.  Se  io  debbo  dire  quello  che  dalla 
mia  pratica  e dalle  mie  osservazioni  è risultato  ia 
ordine  alTopinione  del  Cullcn,  cioè  se  sono  stati 
più  frequenti  i casi  di  uomini  scrofolosi  o di  don- 
ne, avverto  cho  ho  veduto  più  scrofolosi  che  scro- 
folose. 

Rispetto  all'eia  in  che  la  scrofola  suole  manife- 
starsi, essa  comincia  ad  apparire  dal  primo  al  se- 
condo anno  dopo  la  nascila:  talora  anche  si  son  vi- 
sti dei  tumori  scrofulosi  o alle  glandule  sobmassìl- 
lari,  0 alle  cervicali  nei  neonati  ai  tredici  o quat- 
tordici giorni  di  età,  ma  ordinariamente  segue  an- 
che lo  sviluppo  della  scrofola  le  fasi  flsìolugiche 
dello  svolgimento  della  prima  età,  di  maniera  che 
all'epoca  della  seconda  dentizione , della  adole- 
scenza 0 della  pubertà,  o si  modilìca,  o cessa  , o 
comparisce  per  la  prima  volta.  Non  è però  che  alla 
scrofola  possa  determinarsi  un'età  fissa;  in  quanta 
che  dessa  si  è veduta  svilupparsi  nelle  età  più  tar- 
dive, ed  al  Cumìn,  ed  al  Lalouetlc,  cd  anche  a ma 
sono  capitati  casi,  nei  quali  ho  veduto  che  in  alcu- 
no famiglie  in  che  il  vìzioscrofoloso  era  ereditario, 
io  qualche  figlia  raanifestavasi  dai  13  ai  20  anni, 
nel  mentre  che  in  altro  di  coleste  prole  la  scrofola 
aveva  lardalo  a svilupparsi  sin  quasi  ai  SO  anni.  E 
preziosa  è a questo  punto  un'osservazione  del  Cu- 
miii,  il  quale  dice,  che  nelle  femmine  specialmeo- 
le  la  diatesi  scrofolosa  che  si  era  già  manifestata 
per  tumori  esterni,  e per  esterne  urecri  lungo  tulli 
gli  anni  dalla  adolescenza  alla  pubertà  , rondulasi 
come  latente,  intanto  che  i mestrui  incominciando, 
e seguendo  a questi  i concepimeuli , per  maritag- 
gio contralto,  e le  gravidanze,  e gli  allattamenti, 
niun  fenomeno  di  scrofola  era  più  comparso. Quan- 
do venula  l'età  critica  della  femmina  la  scrofola  si 
è nuovamente  affacciala  ai  iO  o 50  anni,  ed  ha  im- 
presso un  carattere  scrofoloso  ai  tumori  uterini,  o 
altre  affezioni  anche  delle  ossa;  alle  quali  infermi- 
tà vanno  soggette  le  femmine  quando  hanno  oltre- 
passato il  tempo  della  mestruazione. Preziosa  osser- 
vazione dissi,  della  quale  anch'io  ho  confermala  in 
pratica  la  verità,  c no  dedurremo  tutta  la  impor- 
tanza quando  tratteremo  della  diatesi  scìrrosa  e 
cancerosa. 

IV.  Si  divide  la  scrofola  in  diatesi  scrofolosa  o 
scrofola  latente  , cd  in  scrofola  sviluppata;  c que- 
sta scrofola  sviluppata  ha  anche  un*  altra  divisione 
importante  in  clinica , clic  è quella  di  scrofola  e- 
slema  ed  infermi,  1 caratteri  degli  scrofolosi,ossia 
dclTabilo  Mrofolaso,consistono  specialmente  nella 
delicatezza  del  tessuto  cutaneo  ; dacché  essi  pi  e- 
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ftcìilanù  una  nello  IÌKla,  (k^licatissiroa  e lanto  lrri> 
labile  e sensibile,  che  le  più  leggiere  frizioni  lui- 
volta  bastano  per  accendervi  eruzioni  estese  e per* 
tinari;  tanto  sensibile,  che  ai  primi  freddi  del  ver- 
no si  vedono  qucsii  clic  hanno  disposizione  all’  af- 
fezione scrofoloso  essere!  primi  altaecntiallo  estre- 
Dìilà  dai  cosi  delli  gcluni  ; non  che  dalle  facili  co- 
rizze, dàlie  oflalniic  , dalle  (lussioni  della  mucosa 
buccole.  Le  corizze  tramandano  dalle  narici  mate- 
rie, che  assumendo  fucitmcntc  una  natura  aere  e 
corrodente  , esulcerano  le  estremità  delle  narici 
medesime,  e determinano  in  esse  quelle  ulceri 
scrofolose  , che  si  cuoprono  di  una  crosta  giallic- 
cia , sotto  lo  quale  si  mostrano  languide  ed  anche 
livide  le  granulazioni. K queste  ulcero ollrechè  ren- 
dono tumefatta  rosiremilà  del  naso,  e costringono 
s tenere  la  bocca  semiaperta  , gonfiano  il  labbro 
superiore  , in  maniera  che  dàimo  allora  la  flsono- 
mia  particolare  allo  scrofoloso.  Questa  (isonomia 
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no  alia  scrofola^  ed  bo  osservato  che  rinciinozione 
al  sopore,  alla  inerzia, al  tento  sviluppo  della  mcn- 
icsi  osserva  in  que'fanclulli,  nei  quali  il  preduinD 
nio  del  sistema  epato-biliare  e venoso  dà  alla  loro 
pelle  una  asprezza  e una  tinta  subitierica. 

V.  Incominciando  a descrivere  ora  lo  sialo  mor- 
boso della  scrofola  sviluppala  , noi  la  divideremo 
in  scrofola  esterna  come  io  diceva,  ed  in  scrofola 
interna.  I fenomeni  che  accompagnano  la  scrofola 
esterna  si  manifeslatio  sulla  cute , sugli  apparali 
giandulari  delle  glandule  assorbenti  sottocutanee, 
e nel  cellulare  tessuto  sottocutaneo  medcsimo.ìloi 
abbiamo  in  questo  strato  organico  periferico  una 
serie  di  fenomeni  della  scrofola  cosi  della  esterna. 
Vi  sono  alcune  inalaitic  della  pelle  note  sotto  il 
nome  di  porrigini , e note  anche  sotto  il  nome  dì 
eczemi  impcliginoidi , di  cloasmi , di  clTelidi , di 
placche  darlrosc,le  quali  malallic  sono  dovute  es- 
senzialmente ad  un  fondo  scrofoloso,  e si  manife- 


quando  si  unisca  con  qualche  intumescenza  delle  i stono  altresì  sotto  Taspclio  di  tinca  favosa,o  forfo- 


glandulc  submassillari  c cervicali , e con  un  mar- 
calo sviluppo  maggiore  del  capo  relativamente  al 
tronco,  è fìsonomia  che  non  sbaglia,  e sulla  quale 
I clinici  possono  coniare  come  caratterìslica  del 
fondo  scrofoloso.  Altro  carattere  del  pari  conJucc- 
volc  a sospctlnrc  con  foiidamciUo  di  diatesi  scro- 
folosa è la  sproporzione  clic  si  osserva  fra  le  mas- 
se cd  il  volume  deir  intonaco  carneo  dello  schelc- 


Tacca,  ec.,  nella  pelle  del  collo,  della  lesta,  sulla 
spalle  c sulle  braccia.  Talora  mi  hanno  indicato  la 
scrofola  lepià  lievi  forforo  della  fronte  o dello  go- 
le, del  padiglione  delle  orecchie,  o tra  questo  c la 
apoflsi  masloidi.  Quando  noi  osserviamo  tali  affé* 
zioiiij  ove  vi  sia  stala  innanzi  una  trasmissione  erg- 
dilaria  scrofolosa  dobbiamo  di  necessità  riguarda- 
re queste  cfllorcscefizc  croniche  della  cute  corno 


tro  : mi  spiego.  .Noi  troviamo  talvolta  che  qualche  segni  dcllascrofola  esterna. A queste  nirezioni  della 


individuo  è benissimo  formalo  contullc  le  sue  prò 
porzioni , c pare  che  lo  svolgimento  delle  masse 
carnee  nciforganismo  debba  stare  in  proporzione 
con  lo  forma  periferica  che  si  coslilu)  in  colesto 
slato  di  bella  pienezza;  ma  in  reallà  le  masse  sono 
flosce  e cedevoli;  a questa  floscezza  di  masse  c te- 
nuità di  stami  organici  corrisponde  la  forza,  la  di 
cui  debolezza  si  annuncia  o nella  funzione  respi- 
ratoria, o nelle  azioni  muscolari  in  genere.  L'esser 
soggetti  dunque  a facili  flussioni,  a facili  esulcera- 
zioni delle  mucose, a emorragie  specialmente  dalle 
iiarici;randar  soggetti  deipari  allcaltcrazioni  delle 
fonzioni  mesenleriche.  alle  dispepsie  c diarree, en- 
tra fra  i fenomeni  deirabkn  scrofoloso;  al  quale  si 
congiunge  anche  una  particolare  condizione  mo- 
rale degrindividui  alTetli,  in  quanto  clic  lo  svilup- 
po delle  facollà  loenlnli  degli  scrofolosi  ha  quella 
hcililà  c prontezza  di  immaginativa  che  si  osserva 
nei  rachitici  in  genere.  Il  carattere  morate  che  si 
manifesta  negli  scrofolosi , è però  diverso  in  con- 
fronto di  quello  dei  rachitici.  Gl'individui  dove  il 
rachitismo  è solo,ed  è stato  occotnpagnnto  da  pre- 
coce c notabile  sviluppo  delle  facoltà  inicIIelfuaM, 
net  carattere  morale  hanno  un  punto  d'opposizio- 
ne curioso , e maraviglioso  nello  stesso  tempo  a 
quello  degli  scrofolosi.  Il  rachitico  , il  gobbo  ha 
un  carattere  morale  ostinatissimo , sia  nei  suoi 
priiicipj,  0 nelle  sue  idee,  o nei  suoi  errori  ancor- 
ché da  lui  per  tali  rlconosciiili:laddove  lo  scrofolo- 
so ha  lo  stesso  sviluppo  mcntale,c  la  stessa  imm.igi- 
naiiva,  ma  è volubile  ed  incostante.  E se  si  volesse 
questo  fatto  restringere  in  un  concetto  signiflcalivo 
nella  influenza  del  fisico  sul  morale  , si  potrebbe 
dire  che  i rachitici  sono  duri  c storti  come  le  ossa 
loro  ; gli  scrofolosi  sono  molli  c mulabili  come  le 
loro  carni. Allorché  parlando  del  rachitismo  si  notò 
questa  particolarità  intcllcllualo  , si  dis.se  che  non 
mancavano  casi  di  rachitismo  congiunto  a inihe- 
ciliilà  : c lo  stesso  pure  dobbiamo  osscnarc  inlor- 


pcllc  vanno  congiunti  poi  come  secondarj  alcuni 
nodi  delle  gianduia  cervicali  e submasillari , nodi 
clic  quando  sono  congiunti  alia  scrofola  latente, os- 
sia airubilo  scrofoloso,  esprimono  in  un  modo  cer- 
to clic  la  scrofola  ha  assunto  il  carattere  di  scrofola 
sviluppala.  Ma  possono  perù  i clinici  gravemente 
ingannarsi , quando  protendessero  di  costituire  la 
diagnosi  di  una  scrofola  sviluppala  solamente  in 

aucslc  glanduictle  cervicali  un  po’  più  sviluppate 
cir  ordinario;  in  qiiaiilo  che  la  impressione  de/ 
freddo , ed  alcune  altre  malattie  clic  nulla  bmao 
clic  fare  colla  diatesi  scrofolosa  possono  pure  glor- 
iare con  sé  gl’  ingorghi  parziali  di  queste  piccole 
glandule  succutance. 

VI.  Passando  ora  alle  affezioni  o nel  tessuto  cel- 
lulare succulanco  o nelle  glandule  assorbenti,  che 
sono  pure  in  questo  strato  periferiuo  dell*  organis- 
mo , è necessario  distinguere  due  generi  d’ intu- 
mescenza, l’uno  che  riguarda  l'ingorgo  delle  gfan- 
dulc  nelle  quali  si  deposita  la  materia  scrofolosa  , 
r altro  del  tessuto  cellulare  medesimo  che  forma 
pure  tumore,  per  materia  scrofolosa  parimente  dn- 
posilala  da  luti'  altro  sistema  clic  da  quello  che  la 
deposita  nelle  glandule  assorbenti.  Questa  distin- 
zione è ncccssariissima  a farsi, tanto  pcrciiè  diversi 
sono  i caralleri  anatomico-patologici  di  questi  tu- 
mori siiccutanci, quanto  perchè  diversi  ne  sono  gli 
esili  ed  eziandio  i modi  di  trasporlo , c gli  organi 
che  servono  al  deposilo  della  stessa  materia  scro- 
folosa. Imperocché  nello  glandule  •assorbenti  la 
materia  scrofolosa  è porlalacdcposilala  daglislcssi 
tronchi  del  sishuna  linfatico,  c nel  Ic.ssuto  cellula- 
re sncculaiico  il  deposito  vion  fallo  per  irasuda- 
mciilo  dei  capillari  sanguigni  ivi  diramanUsi.  Ne  ò 
dunque  diverso  I'  origine,  c questa  diversa  origine 
del  deposito  della  materia  scrofolosa  ci  rende  poi 
ragione  della  formazione  interna  diversa  di  ipiosli 
tumori  c della  diversa  allinciiza  loro  colla  generalo 
cachessia  : giacche  il  deposito  nelle  glandule  as- 
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Borbcniì  può  essere  mclasla/ico  e critico,  laddove 
(|iiello  del  cellitlnro  è il  più  delle  volle  primilivo. 
Allorcliò  una  gianduia  degenera  in  scrofolusa  , in- 
eomiiicìa  a lumefursi  e perdere  il  suo  colorilo  ro* 
SCO  iulerno,  ed  a Irusmulnrsi  in  un  colore  più  pai* 
lido  scmitrasparcntc.c  ad  assumere  i carallcri  della 
cartilagine , in  mezzo  alla  quale  si  scorge  iiilliic 
una  maleria  caseosa  simile  al  lane  rappreso , clic 
degenera  poi  in  gipsea  o cretacea.  AvvemiUi  que- 
sta degenerazione,  si  è ercdiilo  da  alcuni  che  que- 
sta gianduia  ilivenia^c  ostruita  completamente  e<l 
iiupcrmcabile.  Ma  i tentativi  falli  dal  Soemmering 
e dal  Mascagni  hanno  provato,  che  le  injeziuui  di 
mercurio  passano  per  qualche  vascllino  in  queste 
glandulc  istesso , di  modo  elio  il  loro  uflìciu  tras- 
missivo è pure  mantenuto  ad  onta  della  loro  op- 
pilazioiic  e degenerazione  scrofolosa.Tal  altra  vol- 
ta però  esiste  completa  ostruzione,  e il  Cooper  e il 
Paflclla  hanno  trovato  i vasi  linfatici  aflalto  imper- 
meabili , e compicinmeiilc  ripieni  di  una  materia 
terrosa  colcarca:  in  alcuni  casi  la  materia  coiitcìiu* 
la  ili  queste  glandtile  assorbenti  è rammollita  , e 
per  uu  processo  non  dissimile  dalla  suppurazione 
viene  poi  eliminala  por  più  aperture  che  si  fanno 
sulla  parte  esterna  della  culo,  ovvero  per  seni  0- 
slolosi,  dai  quali  geme  da  principio  un  fluido  glu- 
tinoso trasparente,  che  in  seguilo  riprende  allo  e- 
sterno  il  caralterc  cretaceo,  e talvolta  corrodo  poi 
anche  le  parti  vicine,  e quindi  cessa  per  la  defor- 
mo cicatrice  di  colesU  seni  fistolosi.  Tali  sono  i 
processi  i quali  sogliono  accompagnare  il  deposito 
della  materia  strumosa  nelle  gluridulcassorlK‘tili,c 
la  degenerazione  organica  di  esse  sotto  la  presen- 
za di  questa  materia.  Però  questa  metamorfosi  che 
subisce  la  gianduia  assorbente  impregnala  di  ma- 
teria scrofolosa  , diversifica  mollo  da  quella  di  al- 
iti tumori,  i quali  si  formano  pure  nel  tessuto  cel- 
lulorc  sotto-cutaneo  per  deposito  e Irasudamerito 
della  stessa  materia  scrofolosa,  che  ivi  si  fa  doi  ca- 
pillari sanguigni:  questi  sono  qne"  tumori  elio  al- 
cuni dei  principali  chirurghi  del  passato  secolo 
chiamavano  glandule  avventizie,  in  quanto  non  ap- 
jiarlcngouo  punto  oirnITczione  esterna  dello  glaii- 
diile  assorbenti  ingorgato  ^ nè  al  sistema  linfatico- 
glandularc  , perocché  apcidcntaimcnte  si  formano 
là  dove  avvengono  le  flussioni  capillari  e i loro 
Irasudamcnli  di  malcria  scrofolosa.  Avvenuti  que- 
sti depositi  si  vestono  attorno  di  una  cisti  formata 
dalla  fibrina ciiclrnsiida  insieme  colla  materia  scro- 
fulosa , e dalla  cisti  separandosi  alcuna  sierosilà 
avviene  che  si  rammollisce  la  malcria  ivi  contenu- 
ta: al  quale  rammollimento  segue  poi  un  assorbi- 
mento delle  parti  più  fluide  , e restano  quindi  le 
parti  caseose  indurile,  le  quali  tornano  di  nuovo  a 
fondersi  e passare  ad  una  specie  di  suppurazione 

0 rammollimento  per  uu  processo  di  flogosi  peri- 
ferica, per  la  quale  sulla  membrana  cslorna  si  for- 
mano tali  aperluro  o semplici  o ulcerose  o fistolo- 
se, donde  è espulsa  Ualforganismo  la  malcria  nel 

1 umore  contenuta.  In  mezzo  perù  a questa  serie  di 
fasi  che  nelle  glandule  assorbenti  o nel  tumore 
scrofoloso  apparlcncnle  ai  cellulare  succulanco  la 
materia  scrofolosa  subisce, la  notabilissima  è quel- 
la della  trasformazione  cretacea.  Di  inaiiiera  che 
roccultnsi  talvolta  la  materia  in  grandi  masse  ucilc 
cisii  stesse  del  tcssulo  succiitaneoiiimcuo  aduna 
inaleria  poltacca  biaiicastra,somiglianlc  a cacio  di- 
ti ) Euciclop.  Med-  lugicsc  , UaJuz-  del  MicticloUt. 


sciolto  , la  qunrillià  no  è late  che  ha  f.i(lo  sorpresa 
agli  stessi  osscrvalori.  INclla  quul  mutoria  preilo- 
iniiiando  sempre  , secondo  le  nostre  cliimiche  in- 
dagini, i fosfati  e i carbonaii  calcarci,  voi  già  tra- 
vedete,o per  meglio  dire, estendete  sempre  più  Ta- 
nalogia  Ira  la  materia  costituente  la  litiasi,  (|uella 
delle  depneizioni  gottose  , e quella  che  cosliltiisco 
ri  deposito  che  si  clfellua  nelle  ossa  lunghe  e nelle 
nocelle  articolari  dei  rachitici.  Anche  il  Cumiii  eb- 
be a notare  che  n sifTatli  tumori  dono  essere  rima* 

N sti  liiiigiimcnle  indolenli , alla  fine  succede  la 
a suppurazione  , e vengono  estraile  dalle  loro  ca- 
ci vilà  masse  di  sostanza  terrea  talvolta  di  volume 
e considerabile.  Facendo  macerare  queste  concrc- 
n zioiii  calcolose  nel)'  acqua,  atihi.'imo  Irovato  che 
« si  separano  facilmente  in  una  moltitudine  di  par- 
ti lìcelic  arenose  simili  a gesso  seccalo  (f)  a. 

Certamente  che  culcsta  trasfurmaziunc  è uno  del 
grandi  fatti  della  scrofola.  Ora  il  volume  al  uuale 
possono  giungere  queste  glandulc, sieno  assorbenti 
od  avventizie  , è talvolta  considerevolissimo;  di 
maniera  che  sieno  glandulc  cervicali.sieno  submn- 
sceilari,  sieno  inguinali,  hanno  colla  loro  forma  e- 
slcriorc  tuberosa  eguaglialo  anche  il  volume  Ut 
una  lesta  di  bambino  : e lo  stesso  Cumin,  nei  suo 
ariicolo  sulla  scrofola  , cita  il  caso  di  un  individuo 
il  quale  aveva  un  tumore  scrofoloso  agFiiiguini  di 
una  grossezza  enorme,  lo  veggo  oggi  stesso  una 
donna  pisana  la  quale  alla  rogion  cervicale  destra 
ha  un  ammasso  di  glandulc  scrofolose  riunite, elio 
sono  il  doppio  della  grossezza  dei  hroncoceli  or- 
dinar). Egli  è vero  che  non  sono  oggi  d’accordo  1 
patologi  e i clinici  sull'  identità  del  broncoccic 
e la  scrofola;  anzi  dicono  che  il  broncoccic  sia  di 
diversa  natura  della  scrofola  islessn  , ma  ciò  non 
esclude  la  esistenza  dcli’ussolulo  broncoccic  scro- 
fuloso. Se  ricordiamo  dove  U broncoccic  è ende- 
mico, e per  quali  cause  topografiche  lo  sia,  Irovc- 
rerno  che  è per  la  stessa  serie  di  cause  che  genera- 
no il  rachiiismo  e generano  la  scrofola.  Ora  se 
spessissimo  avviene  che  il  broncoccic  sia  d’indole 
scrofolosa,  noi  abbiamo  nel  broncoccic  lo  esem- 
pio il  più  patente  del  volume  a cui  possori  giun- 
gere le  glandulc  quando  sono  alTcUc  da  vizio  stru- 
moso. 

VII.  Ma  oltre  al  volume  die  sì  accresce  nelle 
glandule  o avveiilizico  assorbenti  quando  conten- 
gono la  materia  scrofolosa, è mestieri  poi  conosce- 
re altresì  la  qualllà  delle  ulceri  che  laute  volle  si 
manìfcslano  nella  scrofola  esterna  medesima:  e di 
fatto  io  diceva,  che  per  aperture  spontanee, conso- 
gucMzc  dei  processi  llogistici,  o por  ll:^lole,  o per 
ulceri,  0 per  screpoli  e seni  questa  materia  trasu- 
dala è espulso  aircstcrno.Ma  t’ulcera  scrofolosa  ha 
caratteri  diversi  dell’ulcera  comune,  in  quanto  elio 
ncll’ulucra  scrofolosa  si  vede  uii.'i  pallida  granula- 
zione, e i margini  esser  coperti  do  una  cute  così 
liscia  0 setacea,  come  la  chiamano  I chirurghi, elio 
facilmente  cambia  di  colorilo,  passando  dal  roseo 
al  vermiglio,  al  violetto, o m.'intenendosi  rossa  pal- 
lida. Ora  la  deliralezza  di  questa  pelle  che  ricuo* 
ore  il  margine  delle  ulceri  nei  tumori  scrofolosi,  C 
la  granulazione  diversa  di  esse  ulceri  costituiscono 
il  loro  carattere  speciale:  oltreché  dalle  comuni  ul- 
ceri diversificano  ancora  per  la  qiiaiilà  dell' umore 
che  geme  da  esse,  e.  la  loro  cicatrizzazione  a nodi 
raggiati.  Il  tenue  umore  che  gronda  dai  margini 
Fjscìc.  21,  p.  38.S6. 
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utccrosf  si  riippi^lìa  sopra  cssl,c  vi  forma  una  ero* 
sla  Ji  color  gialliccio,  la  quale  cadula,  spesso  t'ul* 
cera  cicalriiza.  E rispcUo  a (ali  cioalrici  cosliluile 
nella  loro  dcforniilà  da  certi  poiUicclii  di  tessuto 
cutaneo  indurilo,  che  da  una  parte  all'altra  si  sono 
attaccali  di  modo  che  al  di  sotto  di  alcuni  si  può 
passare  anche  con  una  tenta,  tale  apparenza  è do* 
vuta  airirregolare  andamento  dei  processi  di  cica* 
trizzazione,  ed  al  confondersi  insieme  la  coagula* 
zione  ed  il  riunimciUo  delle  parti  esterne  lese  cd 
esulcerate,  coH’aprirsi  o il  suppurare  di  altre.  Co- 
sicché quando  il  processo  cicatrizzante  è completo 
nc  risulta  una  forma  di  nodelli,  e di  iacerli  flbrosi 
raggianti , e iiitcrsecaiitisi  in  guisa  da  somigliare 
inollissimo  quella  dello  bruciature. 

La  deformità  che  talora  nel  tessuto  suceutaneo 
induce  il  processo  morboso  della  materia  scrofolo- 
sa è tale,  che  comlucc  persino  a farla  degciiprarc 
nel  così  detto  lupo,  a LcslcmpéramciUsscrofuleui 
« 501)1  Ics  plus  ciposés  à celle  maludie  > ha  dello 
rAiìdrat.  Questo  cancro  strumoso  che  esiste  in  al- 
cuni scrofolosi  alle  uerici,  o nel  labbro  supcriore, 
deformila  la  quale  spesso  s’ìncoiUra  nei  cretini,  c 
rhe  non  manca  ancora  nei  nostri  scrofolosi  qual- 
che volta  di  affacciarsi,  c la  di  cui  descrizione  po- 
tete voi,  0 siLmori,  vedere  nc’trallali  di  dermatolo* 
gin,  è stato  uà  ine  qui  rammentato  per  cominciare 
u preparare  le  vostre  menti  a fenomeni  di  passag- 
gio dalla  scrofola  alla  degenerazione  cancerosa, su 
di  che  non  mancherò  di  trattenervi  con  particola- 
re lezione. 

Vili.  A compimento  della  presente  resta  solo  di 
notare  qualche  parlicolarilà  dei  cosi  detti  ascessi 
scrofolosi,  i quali  si  formano  a preferenza  dove  il 
tessuto  cellulare  forma  guaine  allo  estremità  mu- 
scolari e colà  dove  sono  disseminali  i tessuti  apo- 
ncurolici.  La  rapidità  con  cui  talvolta  nei  scrofolo- 
si si  formano  questi  ascessi  che  alcuni  cliiamano 
freddi,  0 per  congestione, è notabilissima;!!!  quan- 
to che  in  poche  ore  vediamo  depositarsi  una  quan- 
tità grande  di  materia  alle  estremità  articolari. Non 
è assolutamente  provato  clic  possa  essere  un  ram- 
Tnollimcnlo  rapido  di  materia  scrofolosa  ivi  ante- 
riormente depositata,  ma  egli  è certo  però  che  la 
materia  scrofolosa  con  tutti  i suoi  caratteri  genui- 
ni vi  esisto  in  questo  siero  purulento  che  si  evacua 
quando  si  dà  apertura  agli  ascessi,  o clic  dessi  si 
aprono  spunlaiicamentc. 

V'hniiiio  duo  altre  qualità  di  ascessi  serofotosi 
esterni,  che  non  mi  sembrano  ricordali  dagli  scrit- 
tori sulla  scrofola.  lo  li  chiamerò  epicraniensi  c 
foraciri  per  i luoghi  dove  mi  si  sono  presentali.  I 
primi  sono  ascessi  circoscritti  nelle  areole  del  der- 
ma che  copre  il  cranio  in  sul  vertice  e ai  parietali: 
)a  sede  <Iella  materia  slrumosa  è nel  tessuto  la- 
incllo-celliiloso  sopra-aponeurolico.  Nella  sarta  pi- 
sana Lavinia  5cnfi  in  che  io  li  vidi  elevavano  as- 
sai poco  la  parte  capillala,  c premuti  mandavan 
fuori  aliravcrso  dei  pori  una  materia  biancastra  pu- 
riforme  che  sortiva  a gocciole. Si  sarebbe  dello  es- 
sere una  nuova  maniora  di  porrigine;  ma  nessuna 
t raccia  ne  esisteva  nel  capellizio,  che  bianco  c pu- 
lito sotto  a'capelti  si  presculava.  La  giovine  era  fi- 
glia di  genitori  scrofolosi,  e li  maluUia  crasi  pre- 
pillata  all’epoca  dello  pubertà  dopo  aver  soITcrlo 
inzuppamenti  glanduluri  ai  collo  nel  tempo  ante- 
riore. La  materia  esciva  dai  pori  del  capillizio  in 
quel  modo  stesso  corno  oscivaiio  ad  ogni  mese  del- 


10 gocciole  dt  uuguo  da  un  tumore  cmaiaiUo  che 
iu  osservai  al  parietale  destro  di  altra  giuviiio  uol- 
l'ospiiio  delle  bastarde  a Kccauati,  il  qual  triisutla- 
mento  ora  vicario  della  mestruazione.  Gli  asces>i 
scrofulosi  toracici  li  ho  voduli  il  piò  spesso  lalerul- 
menle  e alle  ultime  coste  vere;  ma  prescntansi  an- 
che sullo  sterno.  In  questi  ultimi  giorni  ebbi  ad 
osservarne  uno  la  di  cui  base  era  ueilcssuti  sopra- 
aponcuroliei  del  muscolo  clciduuiasioidcu  del  lato 
siuislro,  cd  occupava  salendo  la  regione  cervicale: 
altro  no  vedemmo  col  Prof.  Uegnuli  in  un  robusto 
c ben  nutrito  contadino  di  Uossignaao,  il  quale  ol- 
tre ai  molli  gavoccioli  clic  aveva  al  cullo,  presen- 
tava un  ascesso  freddo  della  grossezza  d*  un  uovo 
di  gallinaccio  alle  ultime  coste  spurie  di  presso  alla 
spiua  dorsale,  con  aderenza  e forse  carie  delle  co- 
ste jnedcsimc.  Questi  ascessi  formaiisi  rapidamen- 
te: clevauii  in  tuberi  o in  forma  ovuide,c  qualcuno 
ulcerandosi  rassomiglia  il  vespajo.  Le  loro  apertu- 
re spontanee  o arlillciali  gemono  una  materia  cru- 
mo^a  bianca,  o sierosa  opaca  con  briccloie  caseo- 
se, la  di  cui  scarsa  quantità  non  è quasi  mai  in 
corrispondenza  dulia  materia  indurila  che  rimane 
dentro.  Quando  si  formano  nelle  parli  anteriori  o 
laterali  dui  torace  vi  è facilmente  da  suspellaro 
che  vadano  congiunti  con  secrezione  di  materia  tu- 
bercolare nelle  pleure  stesse  costali  o nel  polmo- 

! ne.  11  quale  avvcuimciilo  suscita  lutti  i ftutonmui 
del  secondo  c terzo  periodo  della  lisKfebbre  elica, 
sudori  iiialiulini,  oppure  diarree,  uiiiaciazioue.  Se 

11  deposito  è nel  tessuto  sotto  sieroso  delle  pleure 
costali  non  v'ha  tiè  tosse  nè  escreato  lubcrcoloao, 
c flualclic  miserabile  uscoltuioru  iioii  pescaudo 
nulla  nc'poiinoni  escluderebbe  in  simili  casi  la  tisi 
tubercolare.  Talvolta  però  questi  ascessi  toraciche 
massimamente  quelli  in  che  resta  compresa  qual- 
che porzione  dei  diafranuna,  essendo  pure  di  na- 
tura scrofolosa  cd  accompagnali  dail’crpetc,  avea- 
do  lo  sfogo  d’una  apertura  esterna  e della  eruzioM 
risparmiano  i polmoni  deiratlacco  tubercoloso  ; si 
turba  non  ostante  in  essi  grandemente  la  fuoiiouc 
traspiratoriu  delle  mucose;  onde  è mestieri  die  na- 
tura supplisca  alla  difettiva  traspirazione  polmoua- 
le  COI)  quella  della  cute,  e netta  notte  c a periodi 

' succedono  reazioni  vascolari  seguite  da  sudori  pro- 
fusi , i quali  a differenza  dei  colliquativi  lasciano 
confortato  l'infermo,  c solamente  gli  resta  una  ra- 
chialgiachc  è rcffetlo  delle  più  forti  azioni  espan- 
sive dei  motori  spinali  nella  diaforesi.Tile  mi  par- 
ve essere  il  caso  di  un  signore  da  me  visitato  iti 
l.ivomo,  in  che  vidi  riunirsi  insieme  con  la  inte- 
grità della  respirazione  I fenomeni  d'  erpete  otta 
faccia,  di  abscesso  toracico  scrofoioso  sul  davanti 
del  torace  destro  tra  la  quinta  c la  sesta  costa,  con 
carie  di  ambedue, sudori  periodici  profusi  aita  not- 
te, c rachialgia  diurna.  Altro  fenomeno  meritevole 
di  attenzione  è il  modo  di  cicatrizzarsi  dt  tali  ab- 
se.c53i.  I quali  se  aperti  con  taglio  cicatrizzano  a 
frinzello,  se  apertisi  da  sè  lasciano  un  boUonlocio 
infossalo  i di  cui  pertugi  si  cbiuduiio  por  uu  trasu- 
damento fibrinoso  coniinislon  inaierij  gipsea  o cre- 
tacea. In  una  bambina  che  si  presentò  giorni  sono 
alla  mia  clinica,  un  ascesso  scrofoloso  atta  regioue 
precordiale  sinistra  aveva  lascialo  un  infossamento 
elio  vi  sarebbe  entralo  una  noce,  in  fondo  al  qualu 
era  una  crosta  rotonda  di  materia  calcarea  somi- 
giianle  alle  placche  della  lineo  scitluiola.  Per  la 
stessa  sccrciiouc  di  materia  calcarea  nasce  il  eoa- 
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Itio  tra  le  rertcliro  iloraali  nclln  ractiititte  : nell*  I- 
stesso  modo  si  ricairìzsnno  lo  nporliirc  dogli  enfiali 
gollosi  c rormatio  \ lofi:  noll'iitosso  modo  si  eira- 
trizzano  talvolta  le  caverne  polmonali  nella  lisi- 
chozzai  Meditale,  o signori,  sulla  analogia  di  que- 
sti falli,  c sulla  costanlo  separazione  dal  sangue  in 
coleste  maialile  del  medesimo  elemento  morboso. 

LEZIONE  QUINTA. 

I.  Della  scrofola  inlema:  gianduia  sol/olin^imli  , 
lingua,  mucosa  faringea,  — II.  Scrofola  delle 
fonstlie.  — ni.Jfalerià  scrofolosa  nelle  giandu- 
te  bronchiali, nelle  sierose  e mucose  foraeirhe, 
e nel  diaframma.  — IV.  Scrofola  nella  mucosa 
degli  organi  diger^ti:ulceri  scrofolose  delVap- 
'pendice  ileo-cerale:periodo  organico  delta  feb- 
ore  tifoide.  — V.  Jfaleria  scrofolosa  nella  intT- 
za,  nel  pancreas,  nel  fegato  : idee  sulla  cirro- 
si.  — vi.  Scrofola  negli  npparafi  urmario  e 
<7eni(aft.  Caso  di  ascesso  scrofoloso  del  rene  si- 
nistro, e di  materia  strvmosa  entro  in  cava  ab- 
dominale. — VII.  Oftalmia,  olirréa,  erhinorréa 
scrofolosa.^  \\\\. Materia  scrofolosa  nelteossa 
e nelle  cnvifil  arlicolnrt  : lussaitoni  sponta- 
nee. — IX.  Scrofola  dei  centri  nervosi.  Caso  di 
tumore  scrofoloso  nell'emisfero  destro  del  cer- 
vello. 

I.  Si  è già  parlalo  della  iniumoseenza  riolle  ginn- 
dule  siibmascelinri  e dolio  parniidi,cnslilucnliuna 
delle  forme  che  manifesta  la  sorofola  ostorna  ; c 
dalla  dcscrizinne  di  quosla  forma  oslerna  dolTalTe- 
tinne  scrofolosa  passando  ora  ainnlrrna  inconiin- 
coromo  dal  notare,  come  lo  stesse  ginndulc  sotto- 
lingiinli  possono  andar  soggelto,  c vanno,  alla  lu- 
mcTazione  scrofolosa  e allo  ulceri  di  simil  natura. 
E la  lingua  medesima  manifosla  lalvolla  alcune  le- 
sioni di  tessuto,  corrispondenii  nir  azione  morbo- 
sa in  quelle  parli  della  materia  della  scrofola,  la 
quale  si  è ivi  dcposilala.  Può  manifestarsi  la  scro- 
fola nella  lingua  con  la  inlnmeseonza  di  nna  por- 
sione  di  esso  organo,  e roMa.elevazione  di  nodelli 
duri  supcrneinti  indolenti:  e può  del  pari  mnnife- 
slarsi  questa  liimerazionc  con  una  specie  di  alter- 
nativa, tra  essa  od  una  eruzione  fiirfuracea  e di  ca- 
ratiere  crpeiico,  clic  lalvnlia  sì  manifosla  nella  fac- 
ria  dei  bambini  scrofolosi  c sulle  labbra  dogli  adul- 
ti. La  lingua  allarrnla  da  maioria  scrofolosa  può 
del  pori  moslrorsi  con  ulceri  aflose  ai  margini  e 
con  fenditure  profonde.  Delle  parli  interne  della 
bocca  la  mucosa  della  faringe  specialmonle  viene 
ad  essere  attaccata  dalla  materia  scrofolosa  in  mo- 
do, che  vi  ha  perfino,  stabilendosi  ivi  delle  ulceri 
aflose,  la  corrosione  della  soiloposta  sostanza  os- 
see. Un  caso  consimile  avemmo  in  clinica  nel  fan- 
ciullo Teodoro  degli  tnnocenli , che  giudicammo 
affetto  da  (tsi  laringea  con  vasta  esulcerazione 
detta  voffapaiaftna  estendentesi  sul  faringe.  Nel 
cadavere  la  sommità  d*  ambo  I polmoni  era  disse- 
minala da  tubercoli  miliari  grigi  e ginilasiri  In  ìsta- 
to  di  crudità,  pochi  di  essi  rammolliti  : erosione 
completa  del  veto  palatino  con  carte  delle  ossa 
sottoposte;  e parimente  cariati  si  rinvennero  nella 
loro  roccia  anteriore  la  terza,  quarta  e quinta  ver- 
tebra cervicale,  in  rorrispondenza  delle  ulcerazio- 
ni profonde  lungo  il  tratto  della  faringe. 

II.  Un  fenomeno  costante  di  scrofola  che  tanic 


volle  ò Impossibile  elio  sfugga  ai  clinici  avveduti , 
e che  loro  non  dlscuopra  anche  in  mezzo  alla  più 
grande  prosperità  di  saluto  di  alcuni  bambini  la 
tendenza  scrofolosa , consiste  nella  tumefazione 
congenita  c costante  delle  tonsille  nei  bambini  o 
nelle  bambine  affclleda  diatesi  scrofolosa,  ancor- 
ché nossiin  segno  all’  esterno  si  palesi  di  questa 
affezione,  ancorché  in  nessun  punto  interno  si  ma- 
nifesti sconccrlo  tale  da  poter  far  dubitare  della 
salute  di  taliindividiilniiserumente soggetti  airim- 
pcro  dislriiUivo  di  cotesta  diatesi  micidiale.  L’ os- 
servazione solamente  delle  tonsille  dà  un  segno, dà 
un  dubbio  fondato  detresislenza  di  questa  dinicsi; 
chè  si  manifestano  0 a destra  o a sinistra  costantc- 
menlG  tumefatte,  ed  hanno  sIPcsternn  un  caratte- 
re parlic^olare,  consistente  nel  mostrarsi  come  reti 
celate  al  di  fuori  da  una  membrana  che  nello  sue 
piccole  areale  contiene  un  umore  gialliccio , o dà 
alla  superfìcie  esterna  j^lle  tonsille  una  forma  co- 
me di  alveare.  Quanim  si  osserva  la  lumcfazione 
delle  tonsille  con  questa  rete  bianchiccia, In  mezzo 
alle  maglie  delta  quale  si  vede  una  punteggiatura 

f [lolla  c quasi  diafana , si  può  tener  per  cerio  che 
à esista  un  deposito  di  materia  scrofolosa.  Questa 
tumefazione  del  lessalo  spongioso  delle  tonsille  si 
osserva  in  alcuni  accompagnare  la  scrofola  interno 
in  lutti  i periodi;  a meno  cne  la  materia  scrofolosa 
non  sia  Irasporinla  per  metastasi  in  qualche  altro 
organo;  ma  ove  si  rimanga  nelle  tonsille, dopo  over 
presenlali  i rnrnMeri  che  io  diceva. dà  poi  alta  lon- 
silla  una  siiscoltiviià  grande  ad  infiammarsi , e lo 
iiiflnmmnzioiii  tonsillari  di  carnlirro  scrofoloso  so- 
no tediose,  lunghe,  inirollabili,  ribelli.  Olire  a ciò 
si  manifesiano  sulla  superficie  di  queste  tonsille 
delle  ulceri  aftnsc,  le  quali  vanno  estendendosi,  e 
tramandano  un  icore , il  quale  diifondendosi  all.i 
superficie  odjnrcnie  delle  altre  mucoso  può  alle- 
raric  , corroderle , e queste  procedono  poi  lenla- 
menle  alla  cientrizznzione.  E qualunque  menomo 
errore  i faneiulti  commeilano . sìa  il  più  leggiero 
disordine  dielcliro,  sia  il  niù  leggiero  abuso  in- 
consuelo  di  vini  o dì  qualvne  bevanda  aleoolica  , o 
r esposizione  improvvisa  ad  un*  almosfera  troppo 
fredda, sia  anche  talvolta  il  camminare  n piedi  nudi 
sopra  il  pavimento  di  una  slanza,spcdalmeiite  nel 
rnffreihlnrsi  dello  stagioni,  sono  cause  benché  lie- 
vi, le  quali  bastano  per  inasprire  I*  intumescenza 
delle  lonsilice  costituiscono  una  morbosità  in  que- 
sti organi  come  segno  non  dubbio  di  diatesi  scro- 
folosa, sebbene,  dissi,  mancante  l' organismo  del 
bambino  o della  bambina  di  altri  segni  di  scrofola 
più  manifesti. 

III.  Lii  maleria  scrofolosa  infillrala  nelle  glando- 
lo bronchiali  allora  queste  e vi  sì  altera  per  sé  stes- 
sa nel  modo  altrove  descrìno;sc  non  che  vi  abbia- 
mo trovalo  spesso  una  eccedenlequautilà  di  mate- 
ria mclonica  in  combinazione  allascrofolosa.Quan- 
dn  rinfllirazione  è grave  portai  siniomi  della  bron- 
chite cronica, e di  quella  lise  che  dicevasi  dai  vec- 
chi pratici  ptfttffosa,nella  quale  la  respirazione  dà 
suono  aperto  dappertutlo  e fora*  anche  esagerato 
nei  primi  due  perìodi  della  maialila  ; nel  menlro 
che  la  febbre  nollurna,  i sudori  roalluiiiit , I*  ema- 
eòaiione,  la  tosse,gli  sputi  muco-purulenti  e talora 
striati  di  sangue  annunciano  la  qualilà  dello  cha- 
chessia.  Il  di  cui  terzo  periodo  è rapido  e fatale, so 
la  gianduia  si  esulcero  c corrode  i vasi  vicini, c gli 
anelli  bronchìlli  o Tesofago.  Ho  veduto  due  indi- 
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vidui  perire  ili  pochi  islantl,  Tuno  di  cmoplar.rui- 
tro  di  einalcmc&i  per  queste  corrosioni.  On^mdo  la 
materia  scrofolosa  bi  è depositala  nei  tessuti  mu- 
cosi e sncciatmeiilc  nella  membrana  che  riveste  la 
bocca,  facilmente  discende  alla  mucosa  laringea  e 
va  ad  invadere  persino  le  ultime  dirainaiioni  della 
mucosa  polmonare. Ma  noi  parleremo  di  questi  ul- 
timi depositi  di  materia  scrofolosa  noi  bronchi  ca- 
pillari, 0 nelle  vcsciclicile  polmonari , quando  si 
parlerà  della  tisi  tubercolosa.  Intanto  si  può  qui  ri- 
tenere che  le  stesse  membrane  sierose  che  vestono 
la  cavità  inlcrna  toracica  ed  il  cuore^  anclic  queste 
possono  farsi  deposito  di  materia  scrofolosa  ; in 
(manto  clic  come  vedremo,  non  v’iia  dilTerenra  fra 
il  tubercolo  eia  scrofola,  essendo  alTatlo  idciiiica 
la  loro  natura  , perché  tulli  sanno  che  i tubercoli 
non  si  formano  solo  nelle  membrane  polmonari  e 
del  cuore,  ma  nello  stesso  tessuto  del  cuore  mede- 
simo. lo  mi  sono  incontralo  del  pari  in  depositi  di 
materia  scrofolosa  Ira  le  appendici  tcndinose  del 
diaframma,  e non  solamente  erano  prcsciilissimi  i 
caratteri  di  materia  scrofolosa  rammullili  in  alcune 
parli , avente  quella  compagc  caseosa  clic  tante 
voile  presenta  quanclo  passa  al  rammollimenlo;ma 
riìo  veduta  anche  distendersi  altresì  sulla  sii|)erQ- 
cie  del  diuframma  col  suo  caraltcre  di  trasforma- 
zione cretacea. 

IV.  La  materia  scrofolosa  allacca  del  pari  In  rrfu- 
cosa  dc|^lì  organi  digerenti  : e già  è nolo  come  i 
cadaveri  di  questi  individui  alTelli  da  scrofola  ci 
presentino  le  esulcerazioni  scrofolose  tanto  nelle 
mleslina  tenui  come  nelle  crasse.  Ma  qui  mi  viene 
in  acconcio  di  notare,  come  la  frequenza  che  mo- 
strano oggi  i cadaveri  del  fenomeno  palologicodci 
follicoli  enlcrici  esulcerati , credo  che  deuba  ri- 
petersi uiiicaineiilc  dalla  diUusionc  maggiore  in 
che  siamo  della  diatesi  scrofolosa;  perdiè.siccome 
ho  avvertito  altra  volta  parlando  della  febbre  tiroi- 
de, io  non  posso  supporre  che  la  irascurazionc  de- 
gli anatumid  passali , prima  che  questa  enterite 
fbllicolarc  ciilrussc  nelle  consuete  osservazioni  a- 
nalomiclie  delta  scienza, non  posso  supporre  che  vi 
fo.sse  tal  negligenza  iiell'  ispeziono  cadaverica  da 
non  avere  (rovaio,  o almeno  raramente,  nelle  feb- 
bri gastriche,  nervose  o tifoidee  lali  lesioni.  K la 
maggior  frequenza  con  che  rosscrviamo  oggi  non 
é un  rimprovero  gìti.slo  ai  passali  osservatori  : ma 
è realmente  perché  essendo  oggi  più  che  non  era 
per  il  passato  propagata  la  scrofola, per  questa  ra- 
gione avviene , cIk;  noi  e' incontriamo  frequente- 
mente  in  queste  esulcerazioni  dei  follicoli  intcsli- 
Mali  j non  solamente  nelle  febbri  lifoideo,  ma  an- 
che m molle  altre  aflczioni.  Di  modo  che  bisogna 
ritenere  . che  moltissime  volle  queirenlcrife  follia 
colare  ulcerosa  che  si  associa  alla  febbre  tifoide  , 
e che  costituisce  per  noi  il  periodo  organico  di 
questa  febbre,  tenga  l'indole  sua  parlicolare  dalla 
condizione  scrofolosa  propria  dei  febbricitanic.  11 
che  viene  anche  provato  , mi  sembra  , dal  trovare 
di  frequente  l'islesso  fenomeno  anche  in  altre  ma- 
lattie, come  nelle  febbri  inlcnuitlcnti,  nelle  puer- 
perali , nelle  atfezioui  del  sistema  nervoso,  ed  in 
alcune  roalailic  isirumcntali , e fìnalinenlc  nelle 
stesse  malattie  croniche  di  petto,  quantunque  non 
abbiano  carailcro  tifoideo. Ed  in  quelle  poi  die  ab- 
biano carattere  tubercoloso,  come  nella  lise,  spes- 
sissimo ci  iiicontrinino  nella  ulcerosa  culcrilc  folli- 
colare. Noi  abbiamo  avuto  in  questo  teatro  nicdc- 
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simo  molte  sezioni  di  cadaTeri , nelle  quali  la  ma- 
lallia  aveva  prcscalulo  tuli*  allro  carattere  che  la 
forma  tifoide , e non  ostante  ricercando  diligcnlc- 
mente  lo  stalo  della  mucosa  enterica , abbiamo 
spesso  trovalo  reiilcrile  follicolare  congiunta  a m,*!- 
lullic  fra  loro  divorsissimc.Airoppnslo  si  è veduto 
che  iu  molte  località  dove  la  scrofola  non  ha  una 
forza  così  potente  come  l'ha  nelle  nostre  conlradc, 
la  stessa  febbre  tifoide  ha  mancalo  di  mostrare  co- 
slantemeiilc  reiilerilc  follicolare.  Egli  sembra  a- 
dunque,  che  non  per  la  negligenza  passala,e  (unto 
meno  per  una  connessione  essenziale  tra  questo  fo- 
riomcno  organico  e la  febbre  tifoide , ma  real- 
mente per  una  nuova  produiioue  patologica, efrelto 
di  (juesla  endemica  costituzione  , oggi  insorta  con 
maggior  fona  in  alcune  loculilà,shi  frequente  Tot- 
vciiirsi  nel  deposito  di  materia  scrofolosa  nei  rofli- 
culi  iulGstinaii,  cosiitnenlc  la  forma  frequente  che 
noi  incoiilriamo,  o dell’ulcera,  odeireiilcritc  folli- 
colare. 

V.  Abbiamo,  parlando  della  racitiltdc  , fatto  co- 
noscere come  con  facilità  s' incontri , che  la  mala 
conformazione  del  torace  porli  sbilancio  nella  cir- 
colazione: e perla  medesima,  siccome  è frequente 
r unione  dei  radiitismo  con  la  scrofola,  iu  alcuni 
soggetli  avviene  che  faciimenlo  soUrAno  nel  loro 
circolo  particolare  venoso  I visceri  deiripoeondno, 
e facilmente  del  pari  deve  in  questi  visceri  avve- 
nire deposito  di  materia  scrofolosa  o tubercolosa. 

E di  fuUi  molli  scritturi  sulla  scrofola  ci  avvertono, 
die  la  milza  specialmente  mostra  questi  depositi 
scrofulosi,  0 in  forma  di  malcrta  tubcreularc,  o io 
forma  di  raccolta  di  materia  gclalinoaa  gialla , o 

flessala  mà  o qticlio  sialo  di  forma  caseosa  che  non 
la  poi  clic  a subire  la  trasmigrazione  cretacea  p^ 
presentare  tulli  I caratteri  patologici  e del  radii- 
lismo  e della  scrofola.Si  é trovalo  nel  pancreas  al- 
tresì la  materia  scrofolosa  depositarsi , e stabilirsi 
in  quesforgano  dei  nodi  duri  indolenti,  i quali  ol- 
ire air  alterare  le  funzioni  di  questo  vìscere,  si 
nreseiilaiio  poi  net  cadaveri  colla  forma  di  tubói , 

1 (|uali  con  certi  strali  concentrici  vanno  a cosbbiì- 
re  un  nucleo  in  che  la  materia  gelatinosa  contenuta, 

0 caseosa  molle  annunzia  il  carattere  coslarile  del- 
materia  scrofolosa.  Nel  fegato  s' incontra  ancora  il 
deposilo  di  questa  materia,  ed  è frequente  nei  ca- 
daveri di  quelli  che  prcsciilano  in  altre  parli  Taffe- 
zione  scroiolosa  manifesta. Ma  anclic  intorno  ad  uria 
maluUia  particolare  del  fegato,  che  oggi  rilieiie  in 
nuovi  studi  i recenti  patologi  qual  è la  cirrosi,  io 
ho  fallo  conoscere  altre  volle  la  grande  analogia 
che  passa  fra  la  cirrosi  del  fegato  e la  scrofola  c- 
pniica:perocchè  gli  acini cosUluenli  nel  loro  agglo- 
meramento  la  così  della  cirrosi  epatica  presentano 
tulli  i caratteri  dei  nucUó  scrofolosi,  i quali  soglio- 
no osservarsi  nelle  glandulc  bronchiali,  mammarie 
e mesciitericlic  clic  nel  primo  loro  periodo  d'iuda- 
riincnto  strumoso.Parimcnli  bo  delle  prove  di  os- 
servazione propria  per  poter  stabilire  che  la  cirrosi 
ha  clTellivamenlc  un  tondo  scrofoloso , avendola 
veduta  spesseggiare  appunto  ove  la  scrofola  è più 
frequenlr*,c  sspeiulo  iirinconiro,che  dove  la  scro- 
fola ìu  altri  luoghi  si  presenta  come  rarissima  ma- 
lattia, altrettanto  rara  si  mostra  la  cirrosi.  In  varie 
sezioni  di  cadaveri  noi  l'avevamo  incontrata  già  ot- 
to volle  in  tre  anni.  E risulta  di  più  dallo  osserva- 
zioni nostre  essersi  dessa  mostrala  costantemente 
in  associazione,  o con  tubercoli  iiilenii,  o con  por- 
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ricini  Micrna  serofoloM,  o «stociata  coi  conilleri  i 
|iiii  eviilciili  <Ji  racliitidOt 
Di  maniera  che  ai  può  del  pari  rilencro , die  la 
cirrosi,  come  alircs)  l'entcrilc  rnllicolarc  ulcerosa, 
dio  sono  nulallic  più  spesse  oggi  giorno , siano 
una  Ogiiasioiio  della  dilTusiohti  maggiore  dell'  en- 
demia scrorolosa  alla  quale  Iniscniineiile  ci  trorio- 
mo  in  messo  ai  nostri  lempi. 

VI.  Che  Is  tessica  o la  proslala,  e la  stessa  mu- 
cosa iire-lrale  possano  osser  telrolla  la  sede  di  ma- 
teria scrofolosa  lo  dicono  quelle  croniche  malattie 
di  vessica,  accomp^iste  talvolta  da  catarri  vessì- 
cali,  da  non  potersi  tini-ero  con  nessun  messo  cu- 
rativo , seguilo  da  fatali  esiti  ; lo  dicono  del  pari 

audio  esulcerasioni  Inlerne , sia  dell*  uretra  che 
ella  proslala  , le  quali  con  dolori  acerbissimi  e 
con  reslringimenli  tormentano  oicnni  infermi  sotto 
forma  di  neuralgio  della  vcsslca,nelle  ^uali  troppo 
spesao  i diirurgni  sospcllano  di  complieania  siflli- 
lica.Essi  dovrebbero  ricercare  se  venissero  dacom- 

filicasione  scrofolosa;di  modo  che  scoperto  questo 
uodo  morboso , si  lascerebbo  di  lonneiilarc  come 
troppo  spesso  si  fa  gli  smmalsli , c con  brucialurc 
0 con  caulerissaiioni  e con  metodo  dilatante  onde 
curare  questi  rislriiigimenli;  laddove  se  si  curasse- 
ro con  metodo  generale,  die  potesse  combattere  il 
fondo  scrofoloso  stesso , io  son  certo  che  si  ver- 
rebbo  a capo  piò  presto  di  una  modiOeoiione , se 
non  fors'anebe  di  mia  totale  guarigione  di  queste 
infsrmili.l.a  scrofola  della  mucosa  vaginale  si  ma- 
nifesta talvolta  nelle  femmine  con  quelle  ostinato 
leucorree  per  le  quali  vanno  laide  volle  in  consu- 
masione,  e queste  leucorree  altresì  si  mostrano  ri- 
belli ai  clinici  a tante  specie  di  ritnedj , fln  tanto 
che  trovalo  il  fondo  scrofoloso  e accompagnatili 
ad  altri  argomenti  allatti  per  la  scrofola , in  gran 
parte  si  vincono.  l.onibard  e Hekel  c Louis  baono 
parlalo  di  materia  scrofolosa  ritenuta  nella  stessa 
compsge  carnea  deirnlcro,  nella  mucosa  dell'ute- 
ro stesso,  c nelle  trombe  o nell’  ova^e.  lo  dimenti- 
cava , fra  le  altre  parti  soggette  a ricevere  allcra- 
lioni  massime  nella  loro  rompage  anatomica  per  il 
deposito  della  materia  scrofolosa,  io  dimeniicava  i 
reni.  Ili  questi  suol  farsi  spesso  il  deposito  scrofo- 
loso, o tubercoloso  ; ma  intanto  non  è comune  il 
trovarlo  in  esso  organo  come  lo  troviamo  in  altre 
parti, In  quanto  che  avvenuta  ivi  la  deposiilone  del- 
la materia  istessa,  la  fuiuionc  flsiologica  del  rene, 
rendendolo  organo  di  trasmissione,  n si  ebe  i ma- 
teriali possano  esserne  facilmenle  espulsi.  Ciò  non 
esdude  clic  in  qualche  caso  non  vi  possano  essero 
depositi  ed  altcrasioni  tali  da  distruggere  in  tota- 
lità la  corapago  del  rene  istesso , c ridurlo  in  un 
ascesso  ulceroso  contenente  del  pus,  c materia  di 
scrofola  e di  lubercoio.  Vi  risovvenga  il  caso  che 
avemmo  in  cJinica  r anno  passato  di  quella  donna 
in  cui  il  rene  ainisDo  non  solamenle  prcseniò  una 
raccolta  insigne  di  materia  tubercolosa, ma  presen- 
tò anche  il  nun  comune  fenomeno  della  caduta  del 
rene;  vale  a dire  che  trascinato  dal  suo  peso  crasi 
avaiiuto  nella  cavità  iliaca  sinistra,  di  modo  che 
mentiva  un  tumore  esistente  nell'  ovajo,  e per  tale 
venne  da  me  erroneamente  giudicato.Durante  tutta 
la  sua  dimora  nello  apodale,  esaminando  scrupolo- 
sainenle  tulti  i fenomeni  anioriori  sofTerli  da  que- 
sta donna  , nulla  accennava  che  potesse  riportarsi 
ni  sistema  uropoietico.  Solamente  nel  pcnullimo 
giorno  di  sua  vila  si  notavano  le  orine  avenli  dei 
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carallrri  fclldi  0 deposlli  di  malerio  brune , c die 
indicavano  clic  le  funzioni  degli  organi  uropoietici 
potevano  essere  alleriile.Ma  nelle  estreme  uro  del- 
la vita  noi  incontriamo  i medesimi  fciiomciii  in  in- 
ilividui  nel  quali  non  si  Irallo  di  malallie  renati. 
D'altroiidc  era  donna  clic  aveva  avuti  degli  aborti; 
era  duiiiia  la  quale  nei  parli  aveva  dovuto  ricorrere 
al  cliirurgo;cra  donna  clie  manifestava  un  coslaiile 
dature  nella  fossa  iliaca  sinislra  , ed  il  dolore  era 
alleile  acconipaglialo  da  ini  luinorc  circoscrilto.cbe 
si  poteva  sosjicllare  dello  ovajo,  perchè  arcoinpa- 
gnalo  da  tulli  i carallcri  clic  pussoii»  prcsenlarc  i 
lumori  di  esse.  Di  modo  clic  di  iinirallro  sapendo 
sospettare  si  fissò  la  diagnosi  sulla  ovaja.  Quando 
fossimo  al  cadavere,  laddove  doveva  essere  l’ovaja 
ingrossata  si  trovò  il  rene  suppuralo;  e l' ispezione 
di  quest'  organo  fece  conoscere  che  si  Irallava  di 
una  gran  cisti , ripiena  dentro  di  materia  tuberco- 
losa, in  parte  ilura  . in  parte  rammollite.  Non  ba- 
stò; l'osscrvaiione  fu  spinta  anco  nelle  vcnocmiil- 
gciili,  0 nella  loro  cniniinicasionc  colla  cava  alide- 
miiialc  ; e fu  lungo  riuesto  tronco  clic  noi  Irovani- 
mo  una  racrolla  rondciisala  della  medesima  mate- 
ria scrofolosa,  della  grossezza  c bingliczza  del  dito 
indice  d'uomo  adiillo.  prcsenlaiilc  i caratteri  della 
degenerazione  crclacea  in  alcuni  punti , in  altri  il 
carallere  della  materia  cnccfaloide,  in  altri  piò  in- 
dorila; ed  arcnie  anche  di  più  iiolabile  nella  estre- 
mità sua  inferiore  la  produiinne  di  alcune  minu- 
liasimc  diramazioni  venose,  cspillari,la  quali  sem- 
bravano proprie  di  una  regciazione  inlieramenle 
palnlogica  naia  in  questo  pezzo  di  matoria  ivi  de- 
positala. Il  grumo  era  solameiito  in  basso  per  po- 
che brigliedi  cellulare  odcrenle  alla  membrana  in- 
Icrna  della  vena  , la  quale  al  di  sopra  del  pniilo 
deir  adesione  era  bianca  , liscia  ed  inlalla.  Se  la 
materia  lubercolarc  nel  centro  della  cava  fosse  per 
una  specie  di  assorbimenlo  venoso  tirata  dirò  quasi 
dalla  emulgcnio  dopo  di  essere  siala  raccollt  c fu- 
sa nel  rene  slesso,  o se  si  facesse  anche  in  questa 
parte  deposito  primitivo  di  materia  ed  ivi  si  andas- 
se di  grado  in  grado  metamorfosando  io  non  sa- 
prei; li  fallo  però  è che  identica  per  l’ analisi  clii- 
mica  risullò  essere  la  materia  della  cisti  renale 
con  quella  del  ironco  venoso.  E come  pezzo  palo- 
logico  non  comune  ad  incontrarsi , preparalo  dal- 
l'illustre professore  Civinini , c da  Ini  dcposlo  nel 
nostro  gabinetto,  lo  presento  qui  alla  vostra  osser- 
sioiie. 

Incontriamo  anello  spesso  una  Iole  tumcfailone 
dolorosa  delle  mammelle,  non  solo  nelle  marilate, 
ma  anche  nelle  vergini,  o aiilcriore  alla  pubertà, o 
posteriore  ad  cssa,c  clic  può  atfacciarsi  alircsi  dn- 
ranle  l'sllallamnito,  la  quale  himefaziono  si  pre- 
scola  lalvolla  con  eanilleri  di  arrossimento  o ili  livi- 
dore cutaneo  dcH'organo  mammario,  con  durezza 
e nodi  qua  e là  sparsi;  talché  il  corpo  delle  mam- 
melle ove  vi  aia  combinalo  qualclio  sialo  apparente 
di  cachessia,  nulla  di  piò  facile  che  mentisca  I'  a- 
spetlo  di  quel  punto  intermedio  di  passaggio  fra  lo 
scirro  ed  il  carcinoma,clie  talvolta  viene  annunzia- 
lo con  i medesimi  fenomeni  nello  donne  special- 
mente che  hanno  per  olà  perduta  la  mcsiruazione. 
Quelli  che  ai  osservano  nelle  giovaiielte  e nelle 
vergini,  alone  pur  combinale  r,oii  amenorrea,  e con 
ingrossamenti  delle  glamlule  subascellari  e ingui- 
nali non  islenlano  a dissiparsi  sono  un  regime  an- 
liscrofoloso;  ma  nelle  adMlle,c  in  quelle  non  piò  me- 
si 
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slruiiic  sono  quMi  icmpre  i forieri  del  corcinuma  ra  e genera  l'oiena  con  proflurio  d'icore  felenle:le 
iiiainmdrio.  sonili  laniine  delle  ossa  nasali  si  denudanu,  si  ne- 

VII.  Ma  una  parie  la  quale  graremenle  spesso  crosano:  il  puiio  nisee  dalla  decompnsitione  della 
nei  bambini  è tornienlala  dairnzione  irrilanlc  della  ; sostanza  leisea.  Avete  veduto  in  quest’anno  (IMS) 
materia  scrofolosa  è fuori  di  dubbio  l' ocebio  e le  due  casi  clinici  interessanli  di  rinorrda  scrofulosa 
sue  esterne  membrane.  Ci  racconta  il  Beer  ebe  in  al  numero  IO  e 11  della  sala  delle  donne.  La  gio- 
Vienna  due  leni  delle  oftalmie  si  manifestano  co- 1 vane  nel  numero  IO  affetta  alla  narice  sinistra  era 
stanlemcnte  con  carattere  scrofoloso,  e di  100  of-  tormentala  da  neuralgie  di  tutta  quella  parte  del 
lalmie,9S  presentano  questo  carattere, attaccando  i suo  corpo;  le  emicranie,  le  otalgie,  le  cardialgie, 
tarsi  delle  palpebre,  le  gianduia  meibomiane,  on-  le  coxalgie  si  alternavano  a vicenda,  e la  fossa  Ilia- 
de avviene  la  cosi  detta  blefarite  f ero  folata  faùi'a-  ca  sinistra  e la  cavili  arlieolare  del  femore  erano 
slma  a recidiva,  e ribelle  tante  volte  si  al  metodo  principalmente  minacciale  da  eeerniooe  o deposi- 
anliflogislico  e deprimente,  quanto  al  metodo  Ioni-  lo  di  materia  scrofolosa.  Con  lutto  ciò  I mestrui 
co;  e non  cedevole  se  non  che  ad  una  provvida  correvano  regolari,  e l'aspetto  era  florido,  e le  car- 
metastasi  elio  da  queste  parli  ad  altre  per  la  naiu-  ni  sode  e ben  nutrite.  Altrettanto  buona  nutrizione 
ra,  si  faccia,  come  alle  glandule  cenicali  o sotto-  voi  osservavate  nella  giovane  del  n.  Il,  nella  qua- 
mascellari;  ovvero  per  l'azione  di  alcuni  medica-  le  l'ulcera  della  pituitaria  con  carie  delle  lamine 
menti  che  eomballono  la  diatesi.  ossee  era  cagione  delle  frequenti  epistassi  coi  au- 

I tubercolctli  e le  consecutive  croste  erpetiche,  dava  soggetta,  e le  epistassi  trattenevanle  la  escre- 
cho  sulla  fronte,  alle  lempia,  alle  gote  e dietro  le  zione  mestruale.  La  quale  quando  non  aveva  sfogo 
orecchie  si  formano,duraute  il  corso  ostinato  della  sufficiente  per  le  nane!,  deviata,  come  era  abitnal- 
blefarite  scrofolosa, sono,  secondo  ebe  lo  ho  vedu-  mente  ai  capillari  esterni,  produceva  alcune  mac- 
to,  la  maniera  ili  crisi  la  più  radicale  e sicura  della  chie  eehimoliche  alle  braccia  o alle  gambe  chedo- 
malattia.  Non  v'ha  d'altronde  lesione  di  membrane  po  cinque  o sei  giorni  scomparivano.  Ma  qualedif- 
esterne  od  interne  dell'occhio  stesso,  che  non  sap-  ferenza  tra  il  colore  di  queste  maecliie  di  un  san- 
pia  tslvolla  essere  la  fatale  conseguenza  dell'oflal-  gue  escrementizio,  e quello  della  iniezione  rossa 
mia  scrofolosa.  Ai  quali  guasti,  ctic  possono  pre-  vivace  dei  capillari  della  faccia , che  precedeva 
senlare  tulle  le  malattie  dell'occhio  le  più  funeste  sempre  la  epistassil  In  quest'ultimo  fenomeno  voi 
e mostruose,  conduce  quasicchè  sempre  l' ulcera  avevate  lo  specchio  di  quanto  succede  n^cspillari 
della  cornea.  L'oftalmia  scrofolosa  inoltre  è,  come  pneumooiei  per  l’ulcera  tubercolosa  , quando  si 
l'ingorgo  tonsillare,  spesse  volle  la  forma  primitiva  pretura  anelie  in  essi  la  emottisi, 
e solitaria  nella  quale  si  dispiega  la  diatesi  i Paul-  V'ilL  Da  un  osso  che  si  nutre  di  un  sangue  che 
a il  donc  (dice  il  Sichelfque  la  disposition  lympha-  sovrabbonda  di  materiali  calcarei  (rachitiile),  a un 
a tique  commeuce  è se  manifesler  dans  une  au-  osso  già  formalo  sulla  cui  superficie  si  deposita  la 
a Ire  parile  que  l'ocil?  Nous  porlons  la  conviclion,  stessa  materia  morbosa  e ne  turba  la  vascolarili 
« basee  sur  dea  fails  doni  le  nombre  s'accroit  jour-  perioslèa,  e per  flogosi  e suppurazioni  ne  guasta 
a nellemeut,  que  l'oeil  peul  s'affccler  d' ophlalmie  le  trame  e le  tessitura  (perofola  delleossa)  la  dilfe- 
a scrofuleuse  svanì  qu'il  ne  se  soii  moniré  du  lé-  rensa  è evidentissima.  È per  compressione  adva- 
z sion  dans  aucun  aulre  organo,  a que  o per  infiammazione  che  la  compagc  ossea  sì 

Anche  la  membrana  del  meato  uditorio  esterno  guasta  quando  la  invade  la  materia  scrofolosr.  Il 
si  fa  spesso  la  sede  della  materia  scrofolosa  ; o da  fenomeno  accadde  il  più  spesso  verso  la  pokrls  a 
riù  ne  vengono  certe  olorree  pertinaci  lunghissime  nella  virilità;  e allora  le  ossa  si  aireflzzano  o s>  ca- 
che Icrmiiiauo  facilmente  in  carie,e  facilmente  al-  riano,  o acquistano  tale  fragilità  da  fratturarsi  la- 
laccaiio  con  questa  carie  le  ponioni  petrose  delle  cilmenle,  con  difficile  e stentala  irregolare  forma- 
ossa  temporali.  Avvenuto  questo  fatale  fenomeno  zione  del  callo.  Altra  differenza  Ira  la  intima  para- 
la otorrea  ha  sempre  un  tristo  esito.  Noi  ne  avem-  frolla  ossea  del  raeliilismo,  e la  esterna  o superfl- 
roo  un  esempio  in  clinica  in  una  giovane  , nella  ciale  adesione  della  materia  scrofolosa  si  osserva 
quale  cotesla  olorrea  fini  con  la  carie  dell’  osso  pure  negli  allaccili  dei  capi  spungiosi  delle  arli- 
tcmporale,per  cui  avvennero  rapidi  i riassorbimen-  colazioni.  La  scrofola  gli  invade  egualmente,  ma 
li  della  materia  ivi  formatasi  : e i due  accessi  di  di  rado  e sempre  dalt'  esterno  ; vale  a dire  dalle 
febbre  perniciosa  secondaria,  sollo  i quali  spirù  , membrane  siuoviali,  laddove  la  rachitide  lumefàed 
erano  l'elTetlo  del  pua  nel  sangue;  avendo  il  cada-  ingrossa  i pomi  spcmgiosi  primilivsmente,cd  è aue- 
vere  mostralo  i molti  piccoli  abscessi  del  polmone  sto  sempre  il  principio  della  sua  invasione.  La  lus- 
dcslro,  e tracce  di  pus  anche  nell'  arteria  polmo-  sazione  spontanea  del  rapo  del  femore  avviene  an- 
iiare.  Ed  i probabilissimo  che  in  molli  casi  di  sor-  che  nei  bambini  per  rachitismo;  me  senza  quelle 
dilà  accompagnala  da  mutismo,  allorché  la  sordi-  estese  ulcerazioni  e suppurazioni,  senza  que' pro- 
là è avvenuta  durante  I primi  periodi  dell'infanzia,  fondi  guasti  delle  capsule  e del  pomo  spongioso 
è probabilissimo  dissi , che  ai  depositi  di  questa  del  femore,  e senza  la  febbre  elica  che  accompa- 
maleria  scrofolosa  si  debba  il  fenomeno.  Tolto  il  gna  la  alessa  lussazione,  allorché  succede  negli  a- 
senso  deU'udito  ne  viene  corno  couseguenu  neces-  dulli  per  deposito  di  materia  scrofolosa  nella  sles- 
saria,  se  l'età  é tenerissima, il  mutismo:  e parecchi  sa  cavità  articolare.  1 casi  da  me  osservali  in  Pisa 
de'nostri  fanciulli  sordi-muti  debbono  la  lorosven-  di  siilatle  ischiadi  scrololose  appartengono  a fem- 
ra  alla  scrofola  deH’organo  dell’  udito , che  li  ha  mine  o nella  pubertà  o poco  al  là  di  essa. Li  ho  ve- 
sorpresi  appunlo  quando  la  parola  prendeva  da  dui!  sempre  seguiti  da  esito  funesto  , a meno  die 
queirurganii  educazione  e abitudine.  non  si  Irallino  tu  sul  nascere  con  bagni  di  acqua 

La  mucosa  piluilaria  attaccala  da  scrofola,  oltre  marina  e rimedJaiili-serofolosi.il  cadavere  di  Pron- 
ai separare  quel  muco  acre  che  gonfia  l' estremità  casca  Semienuli  di  Cello,  cmitailina  nubile  di  mi- 
molle  delle  narici  e il  labbro  superiore  , si  csulce-  ni  22,  figlia  di  padre gollosu  c di  madre  già  uirclla 
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da  Bcrofole  e da  aririlide,  ciiirala  in  clinica  il  I 
geniiajo  1843  con  una  iacliiade  acrufaloaa  , della 
quale  già  aolTriva  sino  dal  giugno  dell'anno  innan- 
si,  e moria  con  accorciamenlo  dell'ano, enieralgia, 
febbre  elica,  diarrea  colliqnaliva  e marasmo  il  18 
aprile  dello  alesso  anno,  ri  nioslrò  quanto  estesi  e 
profondi  possono  essere  i gnasii  che  la  materia- 
scrofolosa  suole  indurre  nella  carità  coió-feniora- 
le,  la  quale  Irorasle  ripiena  di  tanta  materia  cre- 
mosa e purulenta  che  arerà  spinto  in  fuori  la  te- 
sta del  femore,  fi  processo  ulceroso  arera  consu- 
mate le  cartilagini  interarticolari,  c quella  del  ca- 
pa dell'osso  in  maniera  che  poche  faide  ne  rima- 
nerano  mescolate  col  pus,  e le  superflcio  ossee  e- 
rsno  nude,  scabre,  cariate;  i legamenti  consunti 
anch'essi.  L’ascesso  coliloidso  comunicaro  con  al- 
tra raccolta  purulenta  fra  il  psoas  e l'iliaco,  e per 
meato  di  un  seno  coll'eminenaa  ileo-peltinca,  che 
pure  era  corrosa  e cariala.Le  intestina  si  tenui  che 
crasse  disseminate  di  corrosioni  o di  ulceri,  alcuni 
dei  quali  ateanle  perforale  in  tutta  soslaiita.il  nol- 
inoue  destro  era  tulio  intarsiato  di  materia  tuber- 
colare. 

IX.  Ma  più  torpreiidenle  egli  i il  notare  questi 
depositi  di  materia  scrofolosa  coi  medesimi  carat- 
teri che  hanno  in  altre  parli  organiche , effettuarsi 
nei  centri  del  sistema  nervoso.  Olivier,  Wisroan  ed 
altri  ci  parlano  di  tumori  scrofolosi  incoidrali  nelle 
masse  encefaliche,  lungo  la  colonna  vertebrale,  o 
formatisi  originariamente  nelle  membrane , ovvero 
anche  nei  cordoni  midollari  della  spina.  Hanno  os- 
servato che,  quando  i tumori  scrofolosi  si  formano 
nelle  masse  encefaliche,  .prediligono  la  superficie; 
hanno  osservalo  altresì , che  fermandosi  o deposi- 
tandosi la  materia  scrofolosa  nel  tronco  spinale, 
predilige  la  parto  cervicale  piuttosto  che  le  parli 
più  basse.  Secoudo  il  caso  che  noi  prenderemo  a 
narrare,  l'osservasioue  di  questi  anatomici  è vera; 
imperocché  anche  noi  abbiamo  trovalo  il  tumore 
scrofuloso  essersi  formalo  nella  superficie  anlcrio- 
re  degli  emisferi.Eutròinclinica^il  li  mano  1843, 
il  fanciullo  Angioli»o  ffordesidi  Pieirasanla  di  an- 
ni lO.Preseolava  un  abito  scrofolaso,un  capo  gros- 
so pesante,  che  con  dilHcollà  lenea  ritto  : pupilla 
dilatatissima:  cefalea  ricorrente  alla  parte  frontale 
destra  che  gli  faceva  emettere  fortissimi  alalali:un 
parlare  bleso:  un  molo  di  succiamcnlo  e di  masti- 
casioiie  continua  colle  labbra  o colle  uuscellc  : un 
ridere  da  imbecille:  l'avambraccio  sinistra  rallrat- 
to  contro  il  braccio  con  grande  fona, talché  il  len- 
dine del  bicipite  è come  una  corda  in  massima  Icn- 
siaue:ab<luiione  del  pollice  della  stessa  mano:rar- 
to  toracico  sinistro  denutrito:  denutriti  puro  e sc- 
miparalissali  gli  arti  inferiori:  sotto  le  cefalee,  per 

10  più  notturne , tremure  di  tulli  gli  arti,  quindi 
perdila  di  tutti  i sensi  e assopimento,  a Un  iuroce- 
c falò  interno  sìnlomalico  di  una  alteraiione  orga- 
a Dica  di  genere  scrofoloso  nella  parte  anteriore 
a dell'emisfero  destro  del  cervello  fu  la  nostra  dia- 
a gnosi  a.  Dopo  quattro  mesi  di  ineOlcaci  soccorsi 

11  fanciullo  periva,  e il  suo  cadavere  presenlava  la 
teca  cranieiise  mollo  assottigliala  , gli  emisferi 
squallidi,  enfiali,  eascaiitì:  nei  venlricoU  cerebrali 
una  enorme  quantità  di  siero  effuso  cd  opaco,  e lo 
stesso  fiuido  linfare  effuso  io  minore  quantità  esi- 
steva pure  nel  tessuto  aolloaracnoideo.  Ma  il  più 
notabile  si  fu  che  nella  parie  anteriore  del  lobo  de- 
stro del  cervello,  appunio  dove  ti  manifestava  co- 


slunlenienle  il  dolore,  ivi  esisteva  un  tumore  ber- 
Lioccululo  della  grossezza  di  un  uovo  di  gallina, ri- 
vestito di  una  membrana,  i di  cui  laccriì  fibrosi  po- 
steriori in  forma  di  peduncolo  si  perdevano  nella 
soslanza  cerebrale  circoslunte,  csiremamenic  ram- 
mollita. La  materia  di  lai  liimore  era  nel  centro 
bianca,  caseosa,  molle,  all'intorno  più  consistente, 
e di  un  colore  giallo-rossiccio.  Il  pezzo  anatomico 
che  io  qui  vi  presento,  e che  fa  ora  parto  del  no- 
stro gabinetto  patologico,  voi  lo  vedeste  già  sul  ca- 
davere, e conoscete  del  pari  I'  eccederne  quaniiià 
di  fosfati  calcarei,  che  in  una  porzione  di  esso  fu 
rinvenuta  per  l’analisi  chimica. 

LEZIONE  SESTA. 

f.  fn/Iuenza  del  fondo  tcrofoloso  sopra  olire  mo- 
Irillie.  — II.  Siillt  molante  culonee:  scrofola  e 
sifilide  cagioni  delle  indei erminobilivarield  di 
forme  nelle  maialile  croniche  dello  pelle:  vico- 
lo modificalo  dalla  scrofola  e modt/lcalore  di 
esso.  — III.  Influenzo  sulle  maialile  infiommo- 
lorle.  — IV.  Mite  febbri.  — V.  Sulle  neurosi  : 
coso  clinico. — VI. Sulle  molollle  reumoliche. — 
Vii.  Sulle  maialile  islrumenlali,  e su  quelle  da 
causa  Iraunialica.  — Vili.  Conversioni  della 
scrofola  e suoi  conniibti  con  olire  cachessie.— 
IX.  Suo  combinozione  collo  sifilide. 

I.  La  potenza  di  un  morbo  qualsiasi  non  è tanto 
I dimostrala  per  la  sua  endemica  o epidemica  natu- 
ra, nè  tanto  meno  per  la  estensione  di  quelli  orga- 
ni che  occupa,  quanto  eziandio  per  quelle  modifi- 
cazioni che  può  il  morbo  suddetto  ingenerare  nel- 
lo altre  malallie,e  quanto  altresì  per  le  diverse  con- 
versioni morbose  che  può  incontrare,  e finalmente 
per  lecomblnazioni  che  possono  effettuarsi  Ira  que- 
sto morbo  ed  altri  di  non  lieve  e diversa  natura.  A 
dimostrare  la  potenza  morbosa  della  scrofola  noi 
fin  qui  abbiamo  adoperalo  in  modo,che  venga  essa 
confermala  tanto  dalla  varia  apparenza  esterna  quaii- 
lo  altresì  dalle  vario  e molle  sedi  morbose, che  dal- 
la iqalcria  coslilueiite  la  scrofola  possono  essere 
occupale.  Rimane  ora  adunque,  perchè  si  vegga  il 
vasto  impero  di  questa  malattia  nella  presente  età, 
di  far  nolo  quanto  sia  il  potere  o la  influenza  mo- 
dificatrice di  questo  morbo,  e della  diatesi  scrofo- 
losa sopra  mollissime  nulatlie,  ed  infine  quali  ale- 
no le  sue  principali  morbosa  conversioni,  c quali 
anche  le  sue  combinazioni  con  morbi  di  altra  qua- 
lità. È vero  che  a voler  dare  un  quadro  completa 
di  queste  inlluenie  0 modificazioni  che  la  diatesi 
scrofolosa  induce  nella  maggior  pane  delle  inalai- 
Ile,  sieiio  acute  o croniche , iinporierehbe  direi 
unsi  ripetere  un  Irallato  di  lutti  i principali  caai 
elle  malattie  dalle  quali  è afllilla  l'umanità.  Ma  a 
provare quaiitu  realmente  il  fondo  scrofoloso  iuBuì- 
sca  a modificare  certi  fondi  morbosi,  e certe  forme 
morbose  principali,  basterà  il  Irascegliere  fra  le 
classi  principali  delle  malattie  alcune  di  eàse,  in 
che  meno  sia  contrastabile  la  modificazione  che  ivi 
induce  la  diatesi  scrofolosa. 

II.  Facendoci  da  prima  dalle  malatlie  cutanee  , 
siali  questo  coslilnile  da  forma  impetiginosa,  o da 
forma  esantematica,  prodotte  da  contagi  parlicola- 
ri,  nei  sceglieremo  alcune  fra  queste  due  classi  di 
malattie,  nelle  quali  sì  vedranno  con  evidenza  i 
cangiamenti  che  la  tcrofula  iuducc  nelle  furine  inor- 
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liosu  pnrliculDri  dì  rjiit'sio  alToiioni.  Tru  lo  impeti*  pj  contagiosi,  e «lai  loro  srnigimenti;  come  all*  in* 
gitii  dii  non  k»a  clic  I darlri  koMo  forma  dollu  Uivor*  contro  i principj  contagiosi  nel  loro  aTolgiinenlo 
se  erpeti,  sono  grandemente  inodilicati  dal  fondo  sentono  spesso  modincazioiii  considerevoli  dalla 
ftcrnfuloso?  c chi  non  sa  del  pari,  che  l’erpete, per  distesi  scrofolosa  prcesislenic.  Un  esempio  non 
esempio  furfuracea,  spesso  passa  ad  assumere  il  dubbio  di  questo  fntto  Tavemmo  in  clinica  qiiat- 
carattere  ulceroso,  c fagedcnico,  nnniìdo  appnnio  Irò  anni  fa,  quando  vedemmo  i singolari  cfTet* 
s'incontra  in  una  diatesi  scrofolosa?  K si  può  rilc*  li  del  contagio  del  vujuolo  arabo  , comunicalo 
nere  che  In  diflicoltà  grande  in  che  si  trovano  og*  da  un  fanciullo  che  ne  era  pieno  nel  perìodo 
gi  i dermatologhi  per  classificare  secondo  le  forme  della  cniziunc,  ad  un  altro  fanciullo  non  vacci* 
esterne  le  impetigini,  dipende  dalla  modificazione  nato,  ma  afTello  da  scrofola  cslema  , mnnifesla* 
segreta  che  induce  in  queste  forme  il  fondo  scro*  la  specialmente  per  ingorghi  delle  giandulesub* 
foioso  c il  sifllilico;  in  quanto  ohe  interrompe  di  lai  mascellari  c parotidee  a sinistra,  con  fenomeni 
maniera  i caratteri  di  esse,  che  i dcnnalolughi  so*  anche  di  tumefazione  del  labbro  superiore  , di  co* 
no  cosirciti  a cambiarne  i quadri  nosologici  dal-  rizza  e di  oftalmia  dei  tarsi  di  gtMiere  parimente 
Tuno  airaiiro  anno, duiruna  all’altra  edizione  dc'lo*  scrofoloso.  Questo  bambino  aduiioue  affetto  dal 
ro  prospetti.  Ed  ò veramente  In  clinica  una  miscrìn  principio  contagioso  del  vajnolo  araoo,  lungi  dallo 
il  non  avere  ancora  un  Irallalo  di  questo  genere  di  sviluppare  la  forma  del  vajuolo  arabo,moslrd  quel* 
malattie,  il  quale  ci  possa  servire  dì  guida  a ca*  la  che  suol  presentare  la  varicella,  quando  per  mo* 
ratieriuarc  con  precisione  la  classe,  il  genere  c la  diflcazioneuella  vaccina  suole  la  vaccina  medesima 
specie  a cui  certe  affezioni  impetiginose  apparien*  produrre  questa  forma  esantematica.  E certamente 
gonu:  del  che  è cagione  non  la  poca  diligenza  de*  che  questa  modiflcuzioiic  si  dovette  alla  diatesi 
gli  studiosi,  ma  verao)Ciile  il  fondo  scrofoloso, nel-  scrofolosa  che  o impediva  , per  la  particolare  dia* 
le  sue  diverse  relazioni  colle  malattie  croniche  del*  crasia  sanguigna  che  l’ accompagna  , che  il  conia- 
la cute, assai  diflicìli  a discnoprirsì  e deierniinarsì.  gio  si  facesse  strada  Ano  al  centro  cireolalorio,  ed 
Per  esempio,  io  non  trovo  chi  m*  insegni  come  si  ivi  sviluppasse  la  sua  ferocia  e prendesse  la  sua  re- 
distìngue  l'erpete  primitivo  dall’erpete  intrinseca*  golorc  eruzione  secondo  la  forma  del  vajuolo  ara- 
mente  legato  colla  scrofola,  dall’erpeto  crìtico  del*  bo  ; ovvero , come  è più  vcrisiini  le , attaccando  la 
la  scrofofa  stessa  e del  rachitismo  , dairerpelc  in  scrofola  con  forma  esterna  , il  sistema  glandularo 
die  si  tramutano  spesso  nel  circolo  ereJilario  la  sotto-dermoide  imprimesse  alla  cute  medesima  una 
gotta,  la  litiasi,  la  scrofola  e la  tisi!  Il  fatto  però  condizione  tale,  sia  di  sensibilità  sia  d*  irrilubiliià, 
nella  sua  verità  empirica  consideratomi  obbliga  per  la  quale  era  vinta  in  gran  parto  rattiludine  a ri- 
a dichiarare,  che  assai  più  spesso  occorre  di  nota-  sentire  il  principio  contagioso.  Di  modo  che  queAlo 
re  lo  influenze  dell’erpete  sulla  scrofola  , che  di  contagio,  che  in  altro  bainh’mo  non  affetto  da  scro* 
questa  su  quello;  e elio  tali  influenze  sono  così  fola  aveva  prodotta  la  forma  più  confluente  del  va* 
spesso  benefiche,  che  ho  dovuto  c debbo  dire  nel*  ; judo  arabo, in  questo  fanciullo  affetto  da  scrofola 
la  mia  pratica  freqoeiitcmento;  fortunato  gli  erpe*  ^ produsse  la  forma  della  varicella  o ravaglione.  Al* 
lici  inquestoswlo  scrofolosol  tro  esemplo  di  contrarli  effellì  ci  porse  la  fanciulla 

Quanto  agli  csanicmi,  alcune  particolari  osserva*  che  voi  ricorderete  posta  al  N.fO,  con  paralisi  com* 
siouì  ci  condurrebbero  quasi  a sostenere  , che  og*  pietà  delle  estremila  inferiori  per  tumore  scrofoto* 
gì  nei  bambini  si  è reso  un  po'pìù  raro  quel  domi*  so  aderente  ai  legamenti  articolari  delle  vcrteàre 
uio  assoluto  delle  epidemie  esantematiche  dì  una  lombari  della  spina.Un  vajuolo  arabo  confluente , 
volta;  0 se  non  più  raro,  ccrlumenlu  ovvengonoog-  dal  quale  fu  presa  nella  stessa  ciiuica  , terminavo 
gi  le  epidemie  csanlcmaliclie  nei  fanciulli  di  una  che  ebbe  il  suo  corso,  fu  seguito  dalla  completa 
mitezza,  che  nei  secoli  passali  rare  volte  s'iiicon-  scomparsa  del  tumore  c dulia  paralisi.  Dobbiamo 
trava.  Del  pari  succede,  che  fra  gli  esanlemi.ii  va*  adunque  rilencre  questo  principio  generalo,  che  la 
judo, a mo^di  esempio, ìiirontrandosi  sopra  indivi-  cachessia  scrofolosa  possa  essere  modificala  dai 
dui  scrofolosi,  sembra  subire  delle  modificazioni,  principìi  contagiosi  I quali  si  sviluppano  con  formo 
che  somigfìutio  mollissimo  a quella  modificazione  esantematiche  costanti,  ed  hanno  un  periodo  d*e- 
particolare^  che  induce  nel  contagio  vajiiduso  la  ruzionc  accompagnalo  specialmente  da  processi 
stessa  vaccina.  E oggi  si  trova  qualche  pratico  che  suppurativi;  come  aH’inconlro  lo  stesso  fondo  scro- 
non  ha  difficoltà  d'emettere  fi  concetto. che  la  vac*  foioso  valga  qualche  volta  a modificare  il  corso  e lo 
cinaziono  lia  moltiplicalo  le  scrofole,  o che  per  lo  fasi  di  questi  esantemi  medesimi.  E credo  altresì 
meno  l'aver  soUratlo  la  specie  umana,  e la  classe  ' che  a questo  fondo  scrofoloso  sì  debba  l'immensa 
epcciaimcrile  dei  fanciulli  co)  mezzo  della  rncciria-  varietà  clic  oggi  incontrano  i pratici  nella  forma 
ziono  da  quei  processi  clìminatorjsuppurativi  eslc-  della  vaccina.  K le  questioni  che  oggi  sì  sostengo- 
sissimi  che  sulla  cute  determinava  il  vajuolo  arabo,  no  sulla  necessità  (Iella  rivaccinazione  basite  su 
ha  follo  un  mezzo  onde  preservare  i fanciulli  dolla  queste  forme  incosinnii  provvenienti  o dal  vajuolo 
oggressione  dello  scrofola,  o eliminarla.  Noi  non  arabo  o del  vajuolo  innestato, o veramente  dalla  v»c- 
earemo^per  far  plauso  a colesloro,  che  vorrebbe*  cina  degenere, si  devono  in  gran  parto  all’atlraver- 
bcroco'n  tali  azzardale  proposizioni  abbattere  osmi*  sare  che  fa  questo  principio  contagioso  un  fondo 
nuirc  la  graliiudine  che  deve  il  secolo  presente,  e di  cachessia  fi  più  diffuso  fra  le  popolazioni  odier- 
dovranrio  i fulurt,al  riirovaio  della  vaccina, la  qua-  ne.  niinl’è  quello  della  scrofola, 
le  lungi  duH’aver  molliplicalo  la  scrofola  , è slata  Iti.  Fra  noi  è anche  meraviglioso  il  fenomeno 
piuifoslo  degenerala  dalia  scrofola  In  modo  da  ren-  del  difficile  incontrarsi  i clinici  in  fondi  inllamma- 
«ierc  inefficaci  uii  buon  terzo  dc'suoi  cffclli.  Però,  torj  genuini  c fori!  di  maniera,  che  non  è tanto  per 
volendo  e$6er  seguaci  del  vero,  dobbiamo  sostcnc-  esser  noi  avversi  a certi  sistemi,  quanto  per  ciò  che 
re  la  massima,  che  il  fondo  scrofoloso  subisce  ino*  la  verità  clinica  c’  impone , clic  noi  dobbiamo  cs- 
diflcazioni  in  iè  dalle  aggressioni  di  alcuni  prioci-  sere  assai  cauti  nel  numero  c nelle  dosi  dei  sulaa- 
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pio  la  piivuuioNilu,  non  bolumcnle  un  fondo  pur  lo 
più  misto,  ina  un  corso  die  fucìbncnlc  si  perturbo, 
0 lermhioduni  die  tusciaiio  spesso  penosi  residui. 
.Nè  lo  strano  audomuiilo  di  Ult  intlaiumasioiii  è do- 
volo  a deUcienza  di  elementi  Ubritiusi  o cruorici , 
^ianchè  lo  nioslruiio  anche  quei  scrofolosi  in  che 
cotesta  dencieiixu  non  csisle  ; ma  bensì  al  princi- 
pio stesso  scrofoloso.  Il  quale,!,  osisteiilc  nei  iron- 
chi  e nulle  glandule  liiifaliche  perverte  la  funzione 
assorbente  collaterale  al  centro  flogìstico  e rende 
più  faÒli  lo  epaliisuzioiii  ; 2.  comunico  at  processo 
flogistico  la  tendenza  alla  formazione  dell’  ulcera  , 
e quindi  le  facili  emorragie  interstiziali , le  difD- 
dii  cicatrizzazioiii  ; rimane  eicnionio  osiruonte 
nei  capillari  onclie  quando  il  loro  circolo  sangui- 
gno, mercè  la  cura  oiiliflogistica , sarebbe  ria- 
perto, e degenero  in  tubercolo  ; 4.  accresce  gli 
sconcerli  della  sensibililò  negli  scrofolosi  sempre 
esaltata  : ed  altera  e perverte  cosi  le  sinergie, 
io  confluenze  e lo  risoluzioni  criliche.  Da  ciò  di- 
pendo la  dìOlcoltà  d’ ìticonlrare  una  equabile  e- 
spansioiie  febbrile,  la  quale  si  sostenga  al  di  là  del 
qxiìmo  0 sesto  giorno  in  una  proporzione  patologica 
elio  stia  in  corrispondenza  col  fondo  morboso,  o col 
grado  dei  processo  flogìslico  ccnlrale;  il  facile  so- 
spendersi del  conato  espuUoroiilc;  il  decadere  faci- 
le e pronto  delle  forzo  quando  si  olirepassi  anche 
di  poche  once  la  misura  dei  salassi.  Tutte  (|^ucsie 
varietà  che  fra  noi  prcsenlano  le  inflaminazioni  deb- 
bonsi,  a parer  mio,  in  gran  parto  attribuire  al  fon- 
do scrofoloso  dilTuso  negl’  individui , di  maniera 
che  noi  vediamo  fucilissimarnente  traboccare  negli 
esiti  i più  pericolosi  le  pleuriti,  te  pncumonili.Tro- 
viamo  anebe  spesso  lo  più  lievi  bronchiti  assumere 
per  le  stesse  cause  un  oarailere  cronico  e pertina- 
ce, degenerare  con  la  massima  facilità  o in  broii- 
cbili  capillari  so  iiianiengono  il  loro  periodo  acuto, 
ovvero  in  formaziunedì  materia  tubercolare  se  pas- 
sano allo  stalo  cronico.  Queste  facili  degenerazioni 
adunque  dello  più  gravi  ìnOammazìuni,  tra  le  quali 
abbiamo  tolto  ad  esempio  le  sole  bronchiti,  le  pne- 
umoniti , le  pleuriti , sono  dovute  sicuramenlc  ol 
facile  incoiilrurd  del  fondo  scrofoloso  negli  indi- 
vidui sollopoilì  al  nostro  iraUnmenlo  curativo. 

I V.  K elio  direm  poi  delle  modificazioni  che  nel- 
le febbri  In  genere  può  indurre  il  fondo  scrofolo- 
so? Qualche  altra  volta  in  clìiiiea  mi  sono  fermato 
sulla  quesliono  odierna  tra  il  Boudineà  altri  pra- 
tici intorno  alT  anfAgontamo  tra  la  scrofola , la 
tisi  e la  febbre  InlerniiUeiilo  miasniiilìca , ed  ho 
fallo  conoscere  anche  nella  storia  delle  perniciose 
dì  Boina  per  quali  ragioni  questa  legge  nonsiaain- 
missibile  nella  scienza  : c il  Boudin  medesimo  ha 
solTerlo  da  mollo  parli  opposizioni  basale  sopra 
falli  iticoiUraslabili,per  i quali  si  vede  congiungrrsi 
insieme  la  diatesi  scrofolosa  con  il  dominio  ende- 
mico della  febbre  iniusmalicii.  In  Italia  soii  parec- 
chi gli  esempi  di  questa  cumbinnzìone  ; ma  anche 
fuori  d’Italia, e nelle  isole  nostre  più  prossime, come 
a CorfùjSi  trova  con  facilità  la  degenerazione  delle 
laalatlio  di  petto  in  lisi  inbcrcolare  per  vizio  scro- 
foloso, come  con  facilità  si  trova  altresì  la  febbre 
niiasmalica  : eos)  in  altri  luoghi  chequi  è inutile 
rammentare.  IV)>ta  la  non  csisicnza  di  questo  anta- 
onisino,  noi  troviamo  , che  dove  nsisiono  le  frb- 
ri  iutermiUenti  miasinauche,  cd  esiste  coiitcmpo- 


rnMeamenlc  anche  endemica  la  dialost  scrofulosa  ; 
lo  degcncraziniii  di  queste  inlcrmilletili  e delle 
complicazioni  loro,  e specialmente  delle  flscoiiio 
epatiche  e spicnìche  iti  depositi  di  materie  cremo- 
se, cartilaginee,  calcaree , tubercolose  sono  assai 
più  pronle  a manifestarsi.  E vi  ho  fatto  vedere  in 
clinica  facilmente  degenerare  in  tisi  tubercolare  le 
inlermilteiili  diuturno  , quando  per  alcuna  causa 
accidentale  avvenga  che  s"  induca  negl*  infermi 
qualche  affezione  reumulica  o catarrale.  Atte  cor- 
ti: anlagonisnio  fra  due  morbi,  vuol  dire  clic  Tuno 
non  può  stare  insieme  coU'allro.  Uno  scrofoloso  a- 
dunque  non  dovreblic  contrarre  febbri  maremma- 
ne. Si  verifica  questo  fatto?  No,  perchè  dovunque 
esista  endemica  In  scrofola,  se  una  inondazione  o 
qualche  alito  accidente  faccia  nascere  una  palude, 
e sia  in  estate  o in  autunno , c in  clima  caldo , lo 
febbri  iniertniUenli  atlacchcramio  anche  gli  scro- 
folosi. L’inversa  del  supposto  antagonismo  è , die 
dove  sono  febbri  marcniinanc  non  potrebbe  coabi- 
tare la  scrofola.  Qui  non  si  ccTCono  ragioni:  si  vieti 
fijori  coi  numeri. Si  contano  i scrofolosi  di  un  trat- 
to di  paese  dove  sicno  endemiche  le  iiUermiUenti. 
Ma  ehi  coniava  coleste  scrofole  era  in  grado  di  co- 
noscere tulle  le  varietà  di  formo  sotto  le  quali  la 
scrofola  si  presenlo  ? a quali  caratleri  ha  stabilito 
egli  la  esistenza  o la  non  csislenza  della  scrofola  ? 
Bisognava  cominciare  di  qui , mici  signori  compu- 
lisli , se  volevate  che  lanlo  la  scrofola  clic  il  nu- 
mero al  quale  la  maritaste,  vi  acquistasse  un  valo- 
re palologico  da  dare  foiidamenlo.il  vostro  preteso 
antagonismo. Lo  scrofola  lalenle,  la  scrofola  inter~ 
na  quella  che  si  sviluppa  dopo  la  pubertà  per  una 
soppressione  di  allatlamento  nelle  femmine,  o pel 
cessare  de'loro  mestrui,  sono  rimaste  fuori, o sono 
comprese  nel  vostro  calcolo  statistico  ? Il  coniare 
è focile  anche  in  medicina;  ma  non  lulti  quelli  che 
contano  sanno  convertire  il  numero  in  una  verità 
scientifica.  Credo  aneli*  io  che  in  alcune  lucalilà  , 
dove  le  acquo  potabili  spiccino  da  rocce  gratiili- 
che  0 vutcuniidie,o  da  un  calcare  assai  compatio, 
sebbene  per  prossime  paludi  infcllc  da  inlcrmiC- 
tenti,  manchi  la  causa  geologica  della  scrofola.  Ma 
in  altri  luoghi  dove  la  frana  calcarea,  e massime  la 
conchilifera  predomini,  e le  acque  potabili  no  va- 
dano saturate,  e sianvi  insieme  paludose  vi  saran- 
no mlermìttenli  vi  sarà  per  mia  fedo  anche  la  scro- 
fola. Io  vorrei  pcriaiito  che  in  coloro!  quali  si  dòn- 
no al  computo  comparativo  delle  scrofole  c delle 
intcrmUlenli  nelle  regioni  palustri , si  riunissero 
quesle  due  prerogative:  1.  che  essi  studiassero  be- 
ne alla  qualità  del  terreno  e delle  acque  potabili  ; 
2.  che  dichiarassero  bene  innanzi  a quali  caratteri 
riconoscono  la  scrofola.  Scntadichè  le  loro  tavolo 
slaiisiiclie  non  saranno  che  tavole,  e i loro  numeri 
non  saranno  altro  che  numeri. 

Quanto  alle  febbri  continue,  alte  sinoc1ie,abbia- 
mo  già  mosirato , come  il  facile  degenerare  dello 
siuochc,  che  incominciano  con  più  blandi  sintomi 
in  febbri  tifoidee  con  dolinentcrite,  con  formazione 
di  ulceri  lungo  la  mucosa  Intestinale,  è dovuto  in 
gran  parte  alla  congiunzione  coll*  abito  scrofoloso. 
Voi  vedeste  anche  lungo  il  corso  clinico  come  la 
scrofola,  questa  micidiale  disposizione , possa  in- 
(luirc  a render  ribelli  J'emorragie,  te  idropi, ed  al- 
tre sorte  di  profluvi!. 

V.  Vi  ha  altresì  da  notare, come  nella  classe  spe- 
cialmente dello  maiattìo  ncrvoiie  abbia  una  grande 
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ìnQueiua  il  fumlo  scrofoloso  • modineariie  la  na* 
tura,  c remleriie  lame  volte  più  dilBcili  i metodi 
curulivi.  Non  parlerò  dello  molle  epilessie , delle 
quali  può  esser  causa  unica  organica  una  quulclie 
vegetaxionc  di  genio  slrumoso  prodotta  nell’  ence- 
falo 0 nullo  spinai  midollo;  ma  di  quelle  afTexioiii 
convulsive  spcuialmciilc  , dalle  quali  vengono  al* 
taccate  alcune  feininiiie  dopo  il  cessare  dei  mestrui. 
Noi  che  ci  aggiriamo  in  meazo  a questa  fatale  en- 
demia,riscontriamo  che  il  fondo  scrofoloso  n'è  spes- 
so la  causa  unica  ; e qualche  volta  eziandio  com- 
battendo questo  fondo  dircllamente,  piuttosto  che 
alieiiersi  ed  ostinarsi  nella  cura  antispasmodica  , 
siamo  pervenuti  con  I’  ajulo  della  natura  a guari- 

fliotii  inaspettate.  Vi  sono  vari  scrittori  sulle  ma- 
altie  mentali , cominciando  dall’  Esquirol  Ano  ai 

fnù  recenti,  i quali  ci  hanno  fallo  conoscere,  come 
ra  le  cause  predisponeiili  che  oggi  più  spesseg- 
giano delle  diverse  specie  di  vessoie , sia  da  ri- 
guardarsi la  diatesi  scrofolosa;  ed  io  molti  quadri 
sialislici  si  vede,  che  questa  diatesi  o combinata  o 
precedente  la  genesi  oeiralieoauone  lueiiiale  so- 
venti volle  s'incontra. 

È assai  più  facile  però, che  la  scrofola,  quando  è 
combinata  con  una  nevrosi,  o è genitrice  di  essa , 
agisca  Bui  nervi  in  modo  più  meccanico  che  chi- 
mico; voglio  dire , che  le  choree , le  epilessie , le 
paralisi  che  avvengono  con  diatesi  scrofulare,le  ho 
quasi  sempre  trovate  o con  tumori  o con  atlri  de- 
positi di  materia  scrofolosa  nei  centri  o nei  tron- 
chi principali  dei  nervi  che  ne  turbavano  mcccani- 
camenlo  le  funxioni.Nel  cadavere  di  Anlonio  Puc- 
ci di  PielTobuona , artigiano  di  49  anni , entralo 
nella  nostra  clinica  il  6 dicembre  1842  per  para- 
plegia delle  ealremild  inferiori  con  semi-parali- 
si del  fello  e della  vessiea  (roalaUia  che  soUriva 
da  sette  mesi  innanzi  ) , e mortovi  il  28  gennajo 
1843,  aperta  la  colonna  vertebrale  voi  trovaste  un 
insigne  versamento  sieroso  fra  le  membrane  e il 
cordone  spinale.  Le  tre  prime  vertebre  dorsali  vi 
ai  mostrarono  rammollite  e cariate,  con  iasicme  le 
estremità  delle  coste  ad  esse  corrispondenti  : di- 
rimpetto alle  quali  nella  cavità  toracica  incontraste 
un  tumore  della  grossezza  d’un  arancio , aderente 
alle  ossa  sulle  quali  si  era  furinato,coperlo  da  una 
cisti  celiulo-Qbrosa  ineguale,  e contiguo  alle  bran- 
che anteriori  di  alcuni  nervi  spin.ili  e ad  alcuni  ra- 
mi del  sistema  goiiglionare  del  gran  simpatico.  La 
materia  contenuta  in  esso  tumore  ve  lo  fece  giudica- 
re di  natura  emato-inidollare.Sapevalcche  il  Pucci 
apparteneva  a famiglia  in  che  era  stata  la  gotta , e 
noi  corpi  Uelleduc  prime  vertebre  lombali  vedeste 
quella  benché  liove  deformità,  che  annunciava  un 
preesislito  rachitismo.  Non  manca,  del  resto, qual- 
che altro  esempio  di  paralisi  delle  eslreroilà  infe- 
riori, sollanto  per  tumori  che  ledano  i rumi  origi- 
nari! superiori  del  gran  simpatico.  Il  pezzo  anato- 
mico preparalo  dai  prof.  Civiiiini  ai  conserva  nel 
nostro  gubiiicllo  patologico. 

VI.  Voi  udiste , quando  si  trattò  della  gotta  c 
della  sua  genesi  primitiva,  il  potere  che  avevano  a 
generarla  le  materie  iraspirabili  respinte  nel  san- 
gue, le  quali  o Iratlenulc  per  una  vita  inerte  che 
sr|uUibra  le  corrispondenze  Ira  la  nutrizione  ecce- 
dente e le  scarse  denulrizioai , o respinte  pei  tur- 
bati processi  sudoriferi  della  cute  sotto  l'azione  di 
cause  esterne,  aumentano  la  formazione  e i depo- 
siti Abrinoso-calcarci,  che  nella  gotta,  nella  rachi- 


tide,nella  scrofola  e nella  tubercolosi  si  ossf^rvano: 
e le  doglie  muscolari  esterne  e delle  artìcolazioui 
caratteristiche  delia  reumalosi.lormenlaiio  sempre 
più  0 meno  chi  è alTelto  da  coleste  discrasie. Quin- 
di ò che  ciascuna  di  esse,  e massininmeole  la  acro- 
folare  , aggrava  la  condizione  reuinalica,  siccome 
questa  dauneggia  quelle. 

VII.  Abbiamo  brevemonlo  toccalo  lo  classi  prin- 
cipali dei  morbi  che  possono  sentire  una  modtUra- 
tione  del  hmdo  scrofoloso,  come  mali  cutanei, feb- 
bri, iiiGaminazioni,  nevrosi,  reumi.  Resta  ora  a di- 
re alcun  che  intorno  allo  malattie  organiche  stru- 
mentali, in  molte  delle  quali  pure  il  carattere  acro- 
foloso  è oggi  gensralmcnieammeasoda  moltissimi 
clinici,  e dui  patologi  che  meglio  investigarono  la 
natura  intima  di  certi  tumori.  Viene  ora  stabilito  , 
che  il  fondo  scrofoloso  sia  la  matrice  principale  di 
molli  di  quei  morbi  organici,che  specialmente  sot- 
to sembianza  di  tumori  vanno  manifestandosi  in 
alcune  parli  deirorganismo:  ma  principalmeiile  si 
credo  che  pendano  dalla  natura  scrofolosa  i funghi 
encefaloidi  e i midollari , o del  pari  i funghi  cosi 
delti  emalodi.  Pochi  dubbi  poi  restano  intorno  ai 
scìrrosi  e carcinomalosi,siccomo  vedremo  trattan- 
do delia  diatesi  seirrosa  e carcinoma lica  ; citò  io 
spesseggiare  di  queste  diatesi  in  luoglil  dove  è en- 
demica Tu  scrofola  dimostra  la  combinazione,  l'af- 
flnilà  di  questi  due  principi , vaio  a dire  del  prin- 
cipio scrofoloso  col  carcinomatoso.  Anche  se  noi 
volgiamo  il  nostro  sguardo  alle  principali  malattie 
delle  ossa,molie  di  esse  sono  di  geiwre  scrofolare; 
0 primeggia  tra  loro  la  cosi  detta  apinovenioia  : 
roalailiu  meritevole  di  nuove  e più  diligenti  ricer- 
che, intorno  allo  quali  sappiamo  oggi  occuparsi  il 
vaieiitissiino  collega  nostro  Niccolueci , uno  dei 
prcfelli  della  scuola  ippocratica  di  Napoli,  e dalla 
sua  sagaeità  ne  aUendiimo  eoo  impazienu  gli  op- 
portuni schiarimenti. 

R da  questa  classe  del  tumori  passando  alle  ma- 
lattie che  avvengono  per  cause  Iraumaticlie, quan- 
ta non  è la  influenza  del  fondo  scrofoloso  suiresito 
delie  ferite,  delle  smpuUzionife  di  altre  operazioni 
chirurgiche?  Ci  narra  il  più  volte  citato  Cumin,che 
essendosi  egli  incontralo  in  una  giovinetta  scrofo- 
losa nel  caso  di  amputazione  fallale  per  elleiio  di 
frattura  con  lacerazione , nel  secondo  giorno  della 
medicatura  vide  gemere  dall'  osso  ampulato  una 
materia  , la  quale  analizzala  presmilava  lutti  i cn- 
rsllcrì  della  materia  scrofolosa.  Questi  sono  i feno- 
meni adunque  della  influenza  modiflcalrìce  della 
scrofola  sopra  la  estesa  classe  dei  morbi  chiamali 
islrumcnlali. 

VIII. La  quale  influenza  verrà  anche  più  provale 
se  rammenteremo  la  conversione  fatale  della  scro- 
fola in  litiasi  e ossiflcazione  arteriosa,  facile  ad  av- 
venire ed  a generare  quei  vizi  precordiali  negli 
adulti,  che  rendoiisì  sposso  affatto  incurabili.  Cosi 
l'idrocefalo  e l'idrorrachia  ne'bumbini  sono  suc- 
cessioni lalvolla  della  diatesi  scrofolosa  roedostma. 
Taluni  le  credono  forme  primitive  dolla  scrofola; 
ma  ciò  non  è sempre  vero,  mentre  dipendono  il 
più  delle  volle  da  vizi  di  struttura  e di  circolo  del 
sistema  vascolare  per  effolio  di  deposizione  di  ma- 
teria scrofolosa.  Queste  idropi  secondarie  non  bene 
invesligalG  nella  loro  origine  hanno  prodotto  la 
falsa  ipotesi,  che  la  scrofola  dipenda  da  esuberan- 
za di  parte  acquosa  del  sangue.  I.’idrope  non  è clic 
una  condizione  accidentale  sMi>  stato  scrofuloso;  e 
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quando  s' inconirano  i connuliii  di  due  o più  ra- 
rlienie',  imporla  il  ilislingurre  le  runfrcncri  dille 
iliirereiili:  e la  pralica  olire  mollo  più  rrequenti  I 
noiiuubii  delle  coiifjeneri;  e quando  a'ineoiilrano  le 
altre,  racilnienle  m riraiiioiee , sludiaiidoii  sopra , 
elle  sono  aHesioiii  secondarie.  Noi  iDcoiitrìamo 
spesso  la  scrolula  e la  racliiiide  unite  Insieme.  Le 
racliilide  congiunta  colla  lisi  tubercolare  è un  con- 
nubio Irequenle:  la  scrofola  congiunii  con  la  labe 
mesenterica  nel  bambini  i anche  questa  uu' unio- 
ne frequento  e gravissima.  Il  Cumiii  incontrò  del 
pari  la  scrofola  in  unione  col  calcolo  urinario  ; e 
varie  volte  è accaduto  anche  a me  di  trovare  la 
prodiitione  calcolosa.  La  uuione  adunque  di  que- 
ste cachessie  congeneri  colla  scrorola  melila  tutta 
la  nostra  alleniione,  in  qiianlo  che  ci  riconduce 
sulle  diverso  sedi  organiche  occupale  dallo  slesso 
principio  morboso,  e subordina  a quelle  le  svariale 
forme  della  malallia. 

IX. Da  ultimo  considereremo  la  fatale  ssaociaiio- 
ne  della  sifilide  colla  scrofola.  Noi  non  siamo  di 
i|uelli  che  rilengono,  che  riniroduiinne  della  sifi- 
lide in  Europa  abbia  dato  luogo  alla  scrofola;  per- 
■diò  safipiamo  che  essa  esisteva  avanti  alla  sililide; 
e Ippocrole  nel  libro  dello  glandolo  già  disse: 
quum  vero  firoprio  morbo  glandulae  oegrulonl 
morbi  lubercvta  /limi,  et  struiiiae  reauftont,  et  fe- 
bris  corpus  occupai:  ed  oramai  è inconiraslabile 
che  era  già  conosciuta  dai  Greci  e dai  Latini  la 
scrofola,  siccome  ne  abbiamo  prove  in  Celso;  e da 
lolla  la  scuola  galenica  in  giù  sempre  si  è parlalo 
di  alTezione  scrofolosa.  Abbiamo  di  più  per  tradi- 
zione, che  nei  primi  Icropi  del  medio-evo  rendeva- 
si  questo  morbo  della  scrofola  ribelle  a laidi  rime- 
dj,  che  llnalmenle,  siccome  avviene  dei  cuori  e dcl- 
r iniellcllo  umano  che  , quando  non  trovano  ajiilo 
sulla  lerra  s'  innalz.mo  fino  al  cielo,  cominciarono 
ad  introdursi  delle  maniere  sacre  di  curagione , 
consacrando  perfino  le  mani  dei  re,  che  si  credevo 
col  loro  coniano  potessero  sanare  gli  scrofulosi. 
E da  ciò  passando  poi  all'  estremo  opposto,  vale  a 
dire  da  una  fedo  pura  e sublime,  in  quanto  che  ri- 
correva olla  potenza  suprema , ad  una  fede  super- 
stiziosa, qual  era  quella  di  far  toccare  le  mani  ag- 
ghiacciale dei  cadaveri  e specialmente  drgl’impic- 
cali  come  mezzi  di  guarigione  , superslizione  che 
ai  tempi  dell'  Aliberl  vigeva  ancora  nella  collissima 
Inghillerra;  lune  queste  maniere  di  guarigione  che 
rimonlano  lino  all  epoca  della  civiliziaziouo  euro- 
pea, provano  non  esser  vero,  che  l'invasione  della 
scrofola  in  Europa  sia  posteriore  a quelia  della  si- 
filide. Ma  essa  già  csislcva  in  mudo  endemico  in 
alcuni  lunglii,  quando  la  sifilide  venne  pinllosln  ad 
nggravaria  che  a produrla.  Ora  la  combinazione  di 
questi  due  virus  è queila  che  dà  alla  patologia 
tanto  medica  che  chirurgica  i morbi  più  orribili, e 
meno  Irallabill  dai  conosciuti  mezzi  curativi.  Ma  la 
sifilide  è una  cachessia  congenere  al  rachilismo, 
alla  scrofola,  alla  lubcrcolosil  Ciò  non  può  essere, 
essendo  quella  un  contagio.  La  facile  comhinazio- 
iie  adunque  di  ambedue  I principii  morbosi , di- 
pende dalla  contemporanea  loro  trasmissione  ere- 
ditaria; e r aggravarsi  di  lolle  tre  colali  cachessie, 
allorché  si  Irnrano  in  connubio  colla  lue  sifliiliea, 
dipende  dairaflinilà  che  ha  il  virus  silllilicn  per  il 
sisicma  osseo,  e dalla  sua  azione  disvellenle  della 
parie  animale  dai  sali  ealrarei  delle  ossa  medesi- 
me, Osservale  , o signori , quel  cranio  del  uoslio 
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gabincllo  patologico  con  vrqelazione  aghiforme 
ler  corie  imiversole  venereo,  ed  avrete  un  nniabi- 
e esempio  della  potenza  silililica  divulsiva  delle 
combinazioni  organiche  Ira  le  parli  animali  e le 
terrose  o ealcaree  ; processo  patologico  non  dissi- 
mde  da  i|uello  che  ai  opera  nelle  sopramenlovale 
cachessie. 


LEZIONE  SETTIMA. 


I.  Del  Caanmsno:  importanza  dello  ricerco  delle 
Cfluae  rii  roso  onde  rowicinnrri  alta  enologia 
tirila  scrofola. — II.  Endemto  crelintco:  suoi  ca- 
ratteri eosliTultvi:  il  broncocele  enriemico  rico- 
nosce le  slesse  coptont  del  rrelfntemo  ed  é del- 
lo medesimo  natura.  — III.  lìogioni  del  Forieri 
per  dt/ferenzinre  la  scrofola  rial  cretinismo.  — 
IV.  Esame  comparativo  dei  fenomeni  del  rachi- 
tismo e le  rieformilA  ossee  dei  cretini:  dei  feno- 
meni della  scrofola  e qtielli  del  gozzo  e del  cre- 
tinismo: conclusione  sulla  idiozia  del  cretinis- 
mo: idmiild  Ira  la  scrofola,  lo  rachitide  e il 
cretinismo , il  guai  ultimo  rnjyprrsenla  il  più 
allo  grado  (finlensild  delle  due  affezioni. — V. 
Delle  cause  del  cretinismo  : etiologia  slabilila 
dai  primi  osserratori. — VI.  Il  Foderi  respinge 
l'antica  etiologia:  valore  delle  sue  critiche.  — 
VII.  Ailomo  degli  ultimi  viaggiatori  e osserva- 
tori sulla  etiologia  antico:  l'esuberanza  dei 
principii  calcarei  nelle  acque  potabili  primo 
causa  del  broncocele  endemico  e del  rretinis- 
mo. — Vili.  Opposizioni  dei  francesi  alle  osser- 
vazioni di  m.  Clelland  : ipotesi  del  Doussin- 
gaull:  conclusione. 


I.  Ilo  giudicalo  mollo  opportuno  alla  migliore 
intelligenza  della  natura  e dette  cause  della  scro- 
fola non  omellere  di  Irallenermi  con  alquante  con- 
siderazioni intorno  alta  natura  morbosa  di  un'alTe- 
zione  conosciuta  sotto  il  nome  di  creiinùmo,  in 
quanto  che  essa  partecipa  della  natura  delle  alfe- 
zioni  scrofolose  ridotte  al  grado  il  più  einiiienlo, 
ed  in  quanto  può  qualche  migliore  indagine  fatta 
iniumo  alle  cause  di  questa  forte  e .carallerisli- 
ca  endemia  condurci  a corroborare  con  maggiori 
prove  quelle  che  noi  assegneremo  per  avventu- 
ra alla  scrofola  slessa.  Di  maniera  che  due  van- 
laggi  avremo  noi  da  queste  brevi  considerazio- 
ni iiitorno  al  cretinismo  : il  1.  sarà  di  ricercare  in 
esso  le  analogie  che  sono  manifeste  tanto  con  la 
rachitide,  quanto  con  la  scrofola;  il  2.  sarà  quello 
di  fissare  con  maggiori  prove,  e con  prove  desun- 
te da  quelle  località  dove  queste  due  cachessie 
sono  al  più  elevalo  punto  di  nocevolezza,  di  fissare, 
dissi,  le  cause  di  tulle  le  cachessie,  le  quali  a que- 
sta endemia  ai  ravvicinano. 

II.  A tulli  è nolo  come  il  cretinismo  sia  raalallii 
endemica  delle  vallale  situale  alle  falde  delle  ca- 
tene delle  grandi  montagne,  con  deformità  del  si- 
slema  osseo,  alterazione  morbosa  del  sistema  glan- 
dulare,  e idiozia.  I caratteri  adunque  del  cretinis- 
mo sono,  queste  gravi  alterazioni  ilei  sistema  os- 
seo, ed  una  grave  alterazione  del  sistema  gtandu- 
lare  esterno,  congiunte  queste  due  alterazioni  con 
grado  eminente  d'idiotismo.  Non  ci  Iralleremo  noi 
ad  iudagare,  siccome  hanno  fallo  il  Foderò  e varj 
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nitri*  donde  possa  cssrro  derivata  questa  parola 
Cfcltntamo  assegnota  dagli  anticlii  n tal  mnlallìa 
degli  alpegianK  Egli  sembra  però  die  l'idea  di  al- 
cuoi)  che  questo  cretinismo  debba  derivare  dalla 
voce  Crdien  non  possa  sostenersi,  giacché  non  \i 
sarebbe  somigliaiixu  tra  le  due  voci  che  nel  lin- 
guaggio francese,  e nelle  olire  lingue  non  la  tro- 
veremmo; di  modo  che  l'Esquirol  stimò  che  piut- 
tosto cretino  significasse  otiuvionc,  c che  gli  abi- 
tanti primitivamente  collocali  nel  terreno  di  allu- 
vione fossero  andati  soggetti  a questa  malattia, rhu 
in  quei  luoghi  si  sviluppò  in  modo  endemico. Que- 
sto pensiero  dcirEsquiruI  non  mi  pare  punto  accet- 
tevole,perchè  non  sono  realmente  tulli  i luoghido- 
\c  seguì  un'alluvione  quelli  nei  quali  si  ve<lc  mi- 
ch'oggi  endemica  In  malutiia.  Egli  sembra  più  na- 
turale,clic  l'origine  dì  questo  nume  sia  venuto  dal- 
ia parola  crela^  e per  rapplicaziono  della  parola 
medesima  alla  malattia  sia  stala  delta  cretintatno, 
perchè  dà  Taspetlo  cretaceo  agii  individui  die  ne 
sono  alTeili,  e perchè  forse  è più  connessa  con  al- 
cune regioni  che  conicugono  sostanze  calcaree  e 
materie  cretacee  disciolic  dalle  acque  che  servono 
di  bevande  agli  abitanti.  Ma  ciò  poco  interessa  alla 
scienza.  Quello  che  più  imporla  è il  ricercare , se 
il  fenomeno  che  si  osserva  frequenlemeiile  nei  cre- 
tini ossia  il  broncoccic,  e l'ingorgo  scrofoloso  del- 
la liroidc^è  fenomeno  il  quale  debba  esser  riguar- 
dalo quasi  che  idenlico  colla  malallia  islessa  del 
erclinismo.  Oggi  certamente  che  i patologi , quan- 
tunque convengono  tulli  che  il  broncocele,  ossia  il 
gozzo,  è un  fenomeno  coslanlerociite  associalo  al 
cretinismo,  non  ostnnle  taluni  inculcano  che  si  ri- 
guardi come  dìITcrenle  afTuUo  dal  cretinismo  me- 
desimo.In  sarei  voicniicri  della  loro  opinione  quan- 
do mi  avessero  prima  con  esailetza  dichiaralo  la 
natura  del  cretinismo  ; imperocché  allora  vedrei 
se  v'ha  analogia  o identità  di  natura  Ira  il  bronco- 
cete  che  hanno  ì cretini,  quando  è manifesto  alla 
loro  parte  cervicale  , ed  il  cretinismo  stesso.  Ma 
non  avendo  essi  determinalo  esattamente  la  natura 
<iel  cretinismo,  credo  che  lo  stabilire  come  errore 
ridentilà  ammessa  da  alcuni  fra  il  broncocele  ed 
il  cretinismo,  sia  una  soverchia  arditezza,  in  quan- 
to che  confessano  essi  medesimi  clic  nelle  località 
dove  il  broncocele  è coslanteinenie  associalo  ol 
cretinismo,  dipende  dalla  causa  stessa  che  produ- 
ce il  cretinismo.  Sicché  essi  dicono  che  sono  due 
effetti  i quali  sembrano  di  natura  afTatlo  diversa, 
ma  (Icrìvanli  però  dalla  stessa  cagione. E qui  cre- 
do che  per  conciliare  le  opinioni  non  si  abbia  a 
fare  che  una  eliminazione  giudiziosa  di  tulle  quelle 
affezioni  della  glandulo  tiroide,  le  quali  non  somi- 
gliano 0 non  sono  della  stessa  natura  scrofolosa  , 
che  presenta  il  broncocele  che  occompagna  il  ero* 
linìsmo.  Noi  possiamo  avere  ipertrofia  della  gian- 
duia medesima  per  meccanici  sforzi , come  nelle 
donne  per  i conati  che  accompagnano  il  parto, co- 
me del  pari  la  pertosse  e il  vomito  possono  gene- 
rarla in  chiunque  altro.  Sappiamo  che  può  avveni- 
re altresì  un  ingorgo  della  medesima  gianduia  fuo- 
ri che  per  principio  scrofoloso:  quindi  non  siamo 
kmioni  neppur  noi  dairammetlcre  questo  dìvershà, 
e dal  credere  che  non  liuti  ì tumori  della  gl.'indu- 
la  tiroide  sono  il  bronrocclo  scrofoloso,  o il  bron- 
cocelc  che  accompagna  costanlemenic  il  cretinis- 
mo. Ma  quello  che  sT  presenta  nelle  località  dove 
coesistono  insieme  le  cause  alte  a suscitare  il  crc- 


.I.MCA  MEDICA 

litiismo  è realmente  della  stessa  natura,  è identico 
n\  cretinismo  medesimo.  Di  maniera  che  lo  stesso 
Foderò  c il  Ccrìse,uno  degli  ultimi  indagatori  dcN 
la  mulallìB  dei  cretini  hanno  pensato  il  primo,  che 
il  gozzo  non  fosse  che  la  cagione  principale  dello 
clfcltn  cretinismo, vale  a dire  faceva  dipender  que- 
sto dall'atlezione  prima  del  broncocele, ecosì  dimo- 
strava che  non  è diversa  affallo  la  nalura  di  queste 
due  affezioni.  Il  secondo  ci  ammonisce,  clic  quan- 
do il  viaggiatore  entra  nelle  vallale  delie  olle  mon- 
tagne, dove  è endemico  il  cretinismo,  come  dire 
quasi  portinaio  di  quella  entrala,  nella  quale  egli 
troverà  poi  una  malaUia  endemica  sviluppala  al 
grado  suo  estremo,  egli  incontra  il  lironcocele  : il 
gozzo  si  presenta  il  primo  isolato  dal  crelinisroo,  c 
quanto  più  egli  si  avanza  verso  il  chiuso  delle  valli 
islesse,  va  incontrando  a grado  a grado  sviluppato 
il  cretinismo  nella  sua  più  olla  forma  : così  ascen- 
dendo e discendendo  nelle  moniagiio  medesime  il 
Foderò  ci  dice,  che  ncU'asccnderc  che  si  fo  nelle 
alture  della  Morienna  c di  Val  d'Aosta  noi  vediamo 
cessare  il  cretinismo,  od  isolarsi  da  questo  il  bron- 
eoccle,  e discendendo  incontriamo  do  principio  il 
broncocele  isolato,  ed  in  basso  nelle  valli  dove  è 
endemico,  complicarsi  col  cretinismo. Da  ciò  adun- 
que deduciamo  che  realmente  vi  sono  alcuni  iuo- 
glii,  come  nelle  Cordigliere,  nelle  montagne  dello 
Indoslan  dove  il  gozzo  è malaUia  endemica  spesso 
isolata  dal  cretinismo. Ma  non  s’incontra  però  l'op- 
posto,vale  a dire  dove  vi  è cretinismo  non  s'incon- 
tra mancanza  di  gozzo:  dove  vi  è cretinismo  vi  è 
broncocele;  qnanlmique  puro  esisto  il  fallo  di  po- 
tersi trovare  endemico  in  alcune  locaUlà  il  gozzo 
senza  l’esistenza  del  cretinismo.  Il  clic  vuol  dire , 
non  che  queste  due  malattie  non  possano  essere 
dello  stesso  fondo  morboso,  ma  ebo  laddove  è en- 
demico il  gozzo  sonopiùmili  o mancano  quelle  da- 
te cagioni  atto  a farle  salire  a quel  grado  di  noce- 
volezza, clic  è sufficiente  ad  associare  al  gozzo  il 
creiìnismo. 

III.  L'altra  questione  sulla  quale  il  Foderò  altre- 
sì lungamente  si  Iratlicnc  è quella  dell’  inlnnseca 
dilTorciiza  tra  la  scrofola  c la  inalatila  dei  cretini. 
Noi  siamo  di  tult'ahro  parere  da  qiiollo  seguito  dal 
Foderò,  il  quale  espone  varie  ragioni  per  far  co- 
noscere che  il  cretinismo  è luU'altra  malaUia  che 
lo  scrofola,  e le  principali  che  egli  adduce , sono 
le  segtienii: 

1.  Il  gozzo  ò malofUa  eschisteamenle  locale,  e 
la  iCTofola  è una  generale  afftzione. 

Il  riguardare  il  gozzo  endemico  come  malaUia 
esclusivamente  locale  è un  errore.  11  Foderò  stesso 
lo  dimostra  quando  ammette  che  il  gozzo  è oredi- 
lario:  che  si  converle  in  cretinismo  alla  terza  gene- 
razione: che  un  padre  cretino  può  irasmcUcre  il  so- 
lo gozzo  nc’  figliuoli.  Questi  avvicendamenti  prova- 
no in  modo  non  dubbio  rolterazionc  generale  del- 
la economia. 

2.  Il  gozzo,  simple  ineommodiié,  non  aubtace  in 
sé  stesso  faci  funeste  come  la  srrofola. 

Qui  pure  è manifestamente  confuso  il  gozzo  spo- 
radico coi  gozzo  endemico.  Il  gozzo  è una  simile 
tncommodité?Ebbe  mai  veduto  il  Foderò  una  gian- 
duia bronchiale  o mesenterica  affetta  do  scrofola  ? 
le  stesse  varietà  di  degenerazione  organica  clic  nel 
gozzo  si  presentano  vi  avrebbe  osservalo.  K come 
si  può  dire,  che  il  gozzo  in  sé  stesso  non  ha  fusi 
fimcslc,  se  nelle  Stic  cisti  da  una  materia  liiifare  e 
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Kt-lolinnsa  ha  prcsciilalolutlelctrasrarimiioni  pos- 
sibili fino  alla  adiposa, alla  sdrrosa,nlla  ossea,  alla 
cretacea?  Curiosa  è poi  che  il  Koderi  ammetta  la  coii- 
rersionc  del  goiso  in  creliiiismo,c  ripeta  quesl'ul- 
timo  dall'aiìonc  meccanica  esercitala  sui  vasi  cer- 
vicali della  tiroide  tumeratta,  e nello  stesso  tempo 
asserisca  die  il  cono,  stmpté  sncomuiodilé,  n'oe- 
coatmne  par  lia-mtme  ottcìm  danger  / 

8.  IM  scrofola  accresce  rinleUigenza  : il  gozzo 
0 non  la  mula  o conduce  alla  idiozia. 

A <|ucsta  avvcrienta  del  Foderè  noi  rispondia- 
mo airarticolo  iV  della  odierna  lesione. 

A.  èli  scrofolosi  hanno  tumefalto  il  labbro  su- 
pcriore: ciò  non  ss  osserva  itel  gozzo. 

La  lumeratione  del  labbro  superiore,  che  non  si 
osserva  in  lutti  gli  scrofolosi,  c che  non  manca  d'al- 
tronde in  molli  cretini,  è uno  dei  slulomi  frequenti 
della  scrofola  quando  la  materia  scrofolosa  è sepa- 
rala dalla  mucosa  nasale,  ma  non  ne  6 il  siiiloma 
costitutivo.  Quindi  la  natura  del  gesto  endemico 
potrebbe  essere  Identica  a quella  dello  setufula, 
onebe  inancaudogli  cotesto  sintonia. 

5.  La  scrofola  si  sviluppo  alla  prima  infanzia: 
il  gozzo  sotiravviene  in  tulle  le  clà. 

Ciò  che  piò  gcneratiiientc  accade  d'ambedué  le 
malattie  ne'luoglii  dove  dominano  endemiche,  £ di 
svilupparsi  nella  fanciullezza.  Perù  ciò  die  avviene 
nel  gotto  di  poi  ersi  srilupp.iru  in  tulle  le  eli,  av- 
viene del  pari  anche  della  scrofola. 

6.  la  Irasmissiane  eredilat  ia  è Coslimfe  nella 
acro/uta;  nel  gozzo  può  cedere  alla  tiiulazione  di 
domicilio. 

Il  medesimo  sì  osserva  quanlo  olla  innneiiza  del- 
la mutazione  di  paese  nell'impcdirc  lo  sviluppo  e- 
rcdilario  d'uua  ancliuiio  scrofolosa.  L’allontanarsi 
dal  luogo  dove  una  malallia  è endemica,  qualun- 
que ella  sia,  ratto  o scrofola,  o allro,  giova  a tulle 
egualmente.  Ilo  veduto  estinguersi  la  lobe  scrofo- 
losa in  una  famiglia  solamente  per  aver  cambialo 
non  il  paese,  ma  la  casa:  ne  ho  veduto  qualche  al- 
tra che  aveva  la  disgrazia  di  osservare  in  tulli  i fi- 
gliuoli Irasfusa  la  dialesi  scrofolosa,  salvarne  qual- 
cuno solamente  per  averlo  fallo  dimorare  in  cam- 
pagna presso  la  nulrlce  sino  alla  età  di  selle  in  ol- 
io anni. 

7.  l'endemicitddella  scrofola  è diversa  da  quel- 
la del  gozzo.  Vi  sono  de'  luoghi  pieni  di  scrofole 
dove  non  si  vede  un  gozzo. 

Che  vi  sieiio  luoghi  dove  spesseggia  la  sernfida 
e non  esiste  gotto  non  prova  diOerenia  di  natura 
neirelemcnto  morboso  costituente  dell'una  e del- 
l'altra malallia.  L’esistenza  di  alcune  concanse  e-  ; 
sterne  o individuali^  talora  lievi,  spesso  snelle  fug- 
gcvoli  alle  diligenti  ricerche  della  igiene,  fa  cam- 1 
biarc  la  sede  organica  c la  forma  esteriore  a molle  I 
malattie,  di  cui  la  causa  endemica  sari  una  sola,  e | 
uno  solo  il  principio  morboso  costituente.  Quoiido 
questo  principio  predomina  coslanicmenle  in  tulle, 
ed  i io  connessione  con  una  causa  vasta  generalo, 
costante  e sulle  altre  suprema,  il  vederne  l'elTello 
piò  sulle  gliindule  cervicali  o siicculanee  che  sulla 
tiroide,il  vederli  sotto  forma  di  goda  o di  racliilide, 
sotto  forma  di  scrofola  o di  tubercolosi,  di  erpete 
0 di  carcinoma,  nulla  osta  alla  identità  di  colesti 
fondi  patologici. 

8.  L'emigrazione  giova  rodicnlmenfe  al  gozzo; 
non  cosi  alla  scrofola.  Lo  slesso  i de'  fafatachi 
/oiulcnlt. 
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I llitorna  il  Foderi  sul  medesimo  concello:  e noi 
ripelcrcmo  che  niuna  dilTcrcnta  di  natura  dimn- 
I sirerobbc  Ira  scrofola  o gotto  il  vedente  scompari- 
I re  una  c rimaner  l’ailra  nelle  emigrazioni.  V'ha  un 
periodo  in  ambedue  le  maloUìe  in  che  non  vaie  l'u- 
migrare  per  vederle  dissipale;  v'  ha  un  periodo  in 
che  possono  risentire  ambedue  I vantaggi  di  un’u- 
migrailonc.  Inotire  il  goziopolrebbe  essere  un  gra- 
do lieve  primordiale  della  scrofola  c scomparire 
nella  miilazionc  d’aria,  e la  scrofola  esser  malalli.i 
più  diffusa,  benché  della  slessa  nalura^  ma  non  piò 
snsccllibilc  di  risentir  pruniaincnte  gli  elTelli  salii- 
lari  di  una  emigraziono.  Lo  slesso  giudizio  può  ap- 
plicarsi alla  cflicacladi  quei  farmachi  che  il  Fode- 
ri cliianm  foildeiili. 

IV.  Ma  noi  ricercheremo  invece  per  metto  d’im 
esame  comparativo  fra  l’una  c l'allra  di  queste  due 
alfezioni  quali  sono  i fenomeni  anatomici  die  ac- 
compognono  il  cretinismo,  e li  porremo  a confron- 
I to  con  quelli  die  abbiamo  già  notali  nella  radiili- 
de.  Da  questo  confronto  passeremo  all’allro  dei  fe- 
nomeni scrofolosi,  die  abbiamo  notali  allordii  par- 
lammo della  scrorola  esleriia  c II  compareremo  con 
I alcuni  fenomeni  clic  presenta  del  pari  il  cretinis- 
mo. Fallo  questo  coiifronlo,  noi  vedremo  poi  ncl- 
' le  espressioni  generiche  di  quelli  die  vorrebbero 
: negare  analogia  fra  la  scrofola  ed  il  cretinismo,  che 
I sono  comprovanti  i nostri  confronti  medesimi. 

I Ora  il  primo  sistema  organico  che  soffre  solfa 
l'jnnueilta  delle  cogioni  endemiche  nelle  Incalilà 
dove  si  sviluppa  il  crelinismo  i fuori  di  dubbio  il 
sislemo  osseo;  in  quanto  dio  comincia  in  esso  a 
maiiircsiarsi  quella  serie  di  fenameni  di  ossea  dc- 
cumposizimio  e dcformaiione,  die  si  osserva  nelle 
nostre  località  dove  domina  la  racliilide.  Ma  pare 
die  a preferenza  degli  allri  luuglii  nelle  basso  val- 
lale delle  Alpi  e dei  Pirenei,  e dovum^ue  il  creti- 
nismo suole  essere  endemico,  pare  dissi,  che  la  se- 
rie delle  cagioni  morbose  prediliga  lo  parli  supe- 
riori, dai  renccfalo;  e da  ciò  le  maggiori  dcior- 
mazioiii  accadono  appunto  nel  cranio  del  crclini 
e da  quesle  dclormationi  si  scende  poi  a quello 
ciiaiiifia  dclls  spina.  Dalle  noslrc  osservazioni,  c 
da  quelle  isliluile  in  Italia  specialmente,  dal  Ma- 
lucariio  sui  cretini  del  Basso  Vallese  , sappiamo 
die  il  loro  cranio  presenta  anomalie  considerevoli. 

Lo  stesso  Ccrlse,  ultimo  osservatore  su  questo 
alterazioni  analoinirhe  sul  cranio  doi  cretini , ha 
osservalo  che  le  loro  testo  costantemente  mostra- 
no una  notabile  depressione  sopraorbitario , la 
quale  ha  incmilralo  in  moltissimi  di  quei  crclini  che 
Ila  esaminali.  Olire  a ciò  i cranj  di  questi  inrclici, 
esaminali  dal  Malacarne,  hanno  presentato  i seni 
della  dura  madre  assai  larghi,  i forami  vatsalviani 
dilalali  unch'essi,  i forami  laceri  posteriori  presso- 
chi  oblilerali,  l'apolisi  basilare  collocala  in  manie- 
ra, che  il  midollo  oblungalu  nel  discendere  nel  fo- 
rame occipitale  doveva  per  conseguenza  descrive- 
re una  specie  d’arco.  Tulle  quesle  deformità  oltre 
allo  sviluppo  maggiore  del  cranio  in  proporzione 
del  corpo,  sono  congiunte  poi  alle  deformità  die 
Si  osservano  lungo  la  colonna  verlcbrale,  a quella 
delle  estremità,  airaliczza  pochissima  a cui  giunga 
lo  scheletro  dei  cretini,  che  dllllcilmenle  oltrepas- 
sa i 8 piedi  e mezzo  ed  i 3 al  sommo,  la  immobili- 
tà loro  e lutti  i fenameni  che  già  osservammo  pro- 
pri cs.scnzi.ilmciile  del  rachitismo. 

Ora  lolle  queste  allerazioni  e ilefurmilà  clic  at- 
.■I2 
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i.ii‘cano  ilircKamriilc  il  ^isiema  osseo  , vnmio  poi 
ruiìgiuiUo  ad  iin'RlIr.i  serie  di  renomeni  che  Irove* 
r(‘mo  analoghi  alla  dialesi  serofolosa.  1'  prinr.ipal* 
mente  la  tiimernìinne  della  gianduia liroidocoslan- 
leniciile  >orineanlcsi  nel  cretinismo, le  loro  ostina* 
ii^sinio  ollalniic  dei  tarsi,  che  giungono  spesso  (I* 
no  a prtHliirrc  la  cecità,  i tubercoli  glandulari  del* 
1.1  loro  culo,  la  tumefazione  in  alcuni  delle  glan* 
dnic  inamniaric  appartenenti  anche  ul  sesso  mas- 
chile, la  gonflezza  del  bas.su  ventre,  le  fucili  goii- 
liezzc  deircslremilà,  c fìnaimcntc  il  fncil  cadere 
in  afTerioni  tubercolose,  c la  loro  sordità  , c la  lo- 
ro voce  rauca  o guUiiralc,  sono  lutti  fenomeni  che 
noi  abbiamo  osservati  del  pari  come  proprj  delta 
ufTezione  scrofolosa,  qnumlo  ossa  si  presenta  allo 
esterno  invadendo  le  glandulc  assorbenti , oppure 
ìiitcrnamcntc,  fidando  la  sua  sede  sui  parenchima 
degli  organi.  Ma  vogliamo  trarre  dallo  stesso  Fo- 
tlerè  utrallra  prova  di  fallo  della  somiglianza  di 
r-tfelti  che  la  scrofola  fra  noi  e il  gozzo  c il  creli- 
ncimo  fra  gli  alpigiani  producono,  a Chea  la  plus 
n pari  des  guUreux  (eoa  ci  dice  ) la  sécrction  mu- 
R qiicuse  de  l'arrière-bouchc  est  augmeiité,  cl  un 
<t  trés-grand  iionibrc  d'cnirc  cux  soni  piluileuv, 
n mouohcurs  cl  grands  cracheurs.  u E il  Itullier 
parimenti  domanda  con  ragione  : « Jusqu'  à quel 
« poinl  le  golirc  influe-t-il  sur  la  toux  habiluelic 
n qui  faligue  queh|ucs  malaJcs,  cl  sur  Ics  aficc- 
ff  lions  chroniques  dii  poumon,  qu  ils  contraclcnl 

0 quelquefois?  (1)  u Porli  che  da  qucsic  osserva- 
zioni che  noi  andammo  facendo  su'fcnomeni  del 
rrelinismo,  e quelli  diesi  ravvicinano  airnlTezionc 
scrofolosa, vediamo  già  che  il  crelini.smo  può  esser 
lìguardalo  come  il  più  alto  grado  a cui  possa  giun- 
gere la  scrofola  c la  rachiliue  iu  un  medesimo  in- 
dividuo riunile. 

Veduto  sotto  qaesrnspcllo  il  cretinismo, non  re- 
sterebbe altra  opposizione  al  nostro  concetto , se 
non  quella  già  mentovala  del  Foderò, c basala  sul- 

1 allerazione  delle  facollà  mcninli  proprie  dclluna 
I'  non  deirallra  malattia.  Abbiamo  osservato  anche 
noi  parlando  della  scrofola  che  le  facoltà  mentali 
sono  anzi  più  sviluppale  , in  quanto  clic  si  ha  me- 
moria più  pronto  , ingegno  precoce  , ed  altro  che 
possa  dimostrare  uno  sviluppo  non  ordinario  di 
merde.  Al  contrario  nel  cretinismo  noi  abbiamo  il 
grado  più  dovalo  dcirimbccillilii,  della  idiozIa.Co- 
ine  dunque,  dice  il  Foderò  , voler  mostrare  analo- 
gia frn  qucsic  due  affezioni, in  clie  i fenomeni  delle 
facollà  mentali  stanno  in  opposizione  fra  loro  ? E 
Tobbiczionc  ccrlamenlenonòlievc.Ma  considcran- 
i)o  i diversi  gradi  ammessi  da  lui  stesso  nel  creti- 
nismo, noi  sappiamo  che  havvenc  un  primo,  un  se- 
condo, un  lerzo  o massimo  grado.  ?ìcl  primo  gra- 
do di  cretinismo , tanto  per  le  sue  dichiarazioni 
qtianlo  per  qoclle  degli  altri , nulla  di  più  fucile 
che  i fanciulli  i quali  nella  loro  pubertà  andranno 
ad  incontrare  il  più  intenso  crrliiiistno, quantunque 
con  qualche  siidoma  d'incipiente  alterazione  orga- 
nica, sia  nel  sistema  o.Hseo,siu  nel  sistema  glandii- 
lare  , per  lo  sviluppo  delle  loro  facollà  mentati  c 

cr  la  prontezza  della  loro  memoriu  ci  diano  IcpiCk 

elle  speranze  di  potere  cssersalvi  dalla  fatale  cn- 
doinia:  quando  invece  approssiinnndo>i  la  puber- 
tà , e il  st'ininio  morboso  vieppiù  svolgendosi,  le 
facollà  intcllclluali  restano  quasi  interamente  ot- 
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luso.  Cominciano  le  allerazioni  analomicbe  del  si- 
stema osseo  a farsi  gravi  nello  stesso  centro  ence- 
falico, 0 qiiesli  fenomeni  conducono  il  cretinismo 
ni  più  allo  grado  ; cd  a quello  sviluppo  precoce 
delle  facoltà  iiilcllcUuuIi  succede  pur  troppo  l'idio- 
lismo  coinpiclo.  Adunque  v'  b.i  un  grado  di  crcli- 
nisiiio,  nel  quale  appunto  perchè  è leggero,  i suoi 
fenomeni  coincidonu  con  quelli  della  scrofola.  K 
quando  è che  non  vi  coincidono  ? Quando  nel  se- 
condo 0 nel  terzo  periodo  del  cretinismo  le  altera- 
zioni organiche  del  sistema  osseo  del  cranio  sono 
giunte  a tale,  clic  impcdisconotolalmcntc  qualun- 
que sviluppo  delie  facoltà  mentali. K non  fa  alcuna 
opposizione  aH'analogia  fra  la  scrofola  cd  il  creti- 
nismo,che  ridiozia  s'accompagni  talvolta  fino  dalla 
prima  olà  co)  crctiiii.sino  : succedo  del  pari  che  al- 
cuni scrofolosi  sono  imbecilli  da  fanciulli , quando 
0 il  principio  scrofoloso  o il  cretinico  hanno  per  c- 
rcdilà.  0 per  modo  congenito,  alteralo  il  cranio  o 
renccfulo  o gli  organi  principali  dei  sensi.  Due  ra- 
gioni possiamo  inoltre  contrapporre  olle  ubbiozio- 
Ili  del  Foderè.  La  prima  è che  quando  il  cretinis- 
mo è lieve  si  conosce  od  evidenza,  che  dominan- 
do il  principio  scrofoloso  , si  ha  del  pari  uno  svi- 
luppo precoce  dello  htcolià  mentali. La  seconda  è, 
che  ridìolismo  è V effello  del  grado  eminente  in 
che  è giunta  la  forza  del  principio  rachitico  con- 
giunto allo  scrofoloso;  il  quale  disorganizzando  lo 
ossa  del  cranio,  ed  alterando  anche  la  mossa  ana- 
tomica del  cervello  medesimo  , deve  del  pari  di- 
struggere qualunque  sia  mezzo, qualunque  sia  tra- 
ma cerebrale  della  quale  lo  spirilo , il  principio 
senziente  poss.'i  valersi  per  sviluppare  le  sue  fa- 
coltà. Di  maniera  che  noi  abbiamo  nel  cretino  una 
abolizione  assoluta  di  memoria  c d'immnginazinnc; 
sebbene  si  narri  che  da  alcuno  siasi  imparala  qual- 
che arte  meccanica,  cd  altri  abbia  mostrato  qual- 
che inclinazione  alla  musica;  ma  sono  esempj  ra- 
rissimi. I.a  maggior  parte  al  terzo  periodo  resUrio 
privi  di  quasi  tulli  i sensi,  perdendo  anche  (nello 
della  fame;  perchè  se  non  fossero  nutriti  dal  toro 
parenti,  o da  quelli  clic  gli  incontrano  per  le  vie, 
essi  lasccrcbhiTo  che  la  loro  vita  si  spegnesse  sot- 
to )'  impero  di  quella.  A cerumi,  dire  il  Foderò  , 
deve  esser  spinto  il  cibo  fino  neirosofagn.  onde  la 
contrazione  di  questo  sia  tale  che  possa  da  sè  far 
discendere  gli  alimenti  nello  slomaco.Tanla  è dun- 
que rinerzi.1  organica  animale  , tanto  lo  stupore  c 
la  perdila  dei  sensi  che  invade  il  cretino  quando  ò 
aircsireino  grado  della  .sua  mnlalliu.Non  parendo- 
ci pcrianlo  giusta  rultima  obbiezione  fondola  sul- 
i'iuiozia  dal  Fodere,  noi  riteniamo  come  dimostra- 
to che  il  cretinismo  non  sia  clic  la  racbilidc  c la 
scrofola  insieme  riunite  in  un  individuo  , c giunte 
al  maggior  grado  di  nocevolozza.  Per  mezzo  della 
prima  segue  rallacco  delle  ossa  spccialmcnlc  del 
cranio, ed  è causa  deiridiolismo  c della  deformità; 
per  mozzo  della  seconda,  ossìa  della  scrofola  sc- 
uc  Tiiigorgo  glamlularc.  cd  il  seguo  costante  del 
roncoccle  o gozzo  nc  ò il  icsliinmie  incontrasta- 
bile. 

V.  Consideriamo  inlonlo  se  le  ricerche  fatte  fi- 
li* ora  delle  cause  del  cretinismo  potessero  avero 
nessuna  analogia  con  quelle  cause,  che  noi  cono- 
sciamo più  alle  a produrre  la  rnchUidc  c la  scrofo- 
la. Noi  osserviamo  nella  storia  delle  scienze  , clic 
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DELLA  se 

aìlorquaiido  (jli  sceiuiaU  ai  ilàima  alla  riccroa  di 
un  fenomeno  , innanzi  che  altri  vi  abbiano  m^sso 
sopra  le  loro  considerazioni,  la  loro  mente  vergine 
di  prevenzioni  e spinta  soltanto  dolio  zelo  di  una 
diligente  ricerca  , incontra  e stabilisce  talvolta  ab 
cune  verità  in  questi  primi  passi , che  sono  poi 
quelle  che  si  ravvicinano  più  alla  natura  del  feiio« 
meno.  Una  volta  stabilite  queste  verità  , si  conien- 
Uno  gli  sccnziali  di  stare  adesse  per  qualche  tem- 
po, Ontanlo  ciiC  sorga  un  ingegno  vivace  e pronto 
che  vuol  ritornare  su  quel  fenomeno  stesso , e non 
contento  di  quello  che  avevano  stabiliti  I suoi  ante- 
cessori, ili  quanto  che  in  alcuna  parte  trova  nuovi 
fenomeni,  rovescia  il  fatto  por  ambizione,  e per  i- 
stabilire  una  nuova  sua  teoria. 

Der  qnesla  nuova  teoria  avviene  clic  si  perde  la 
verità  prccedentemmile  statuita  , e che  lutti  ripe- 
tono ciò  che  il  nuovo  osservatore  è andato  promul- 
gando. Qiiiiuli  quello  che  egli  ha  voluto  sostituire 
alle  cose  escluse  anlcccdcnlemcntc,  comincia  poi 
aneli'  esso  a subire  nuove  eccezioni,  e cede  linai- 
mente  sotto  rimpcro  della  critica.  Avviene  in  (|ue- 
sto  inovimenlo  che  nuovi  osservatori,  non  volendo 
seguire  l'opinione  ultima  chej'anlcccdcntc  osser- 
vatore aveva  esposto , si  fanno  di  nuovo  a studiare 
i fciiomciii,  e trovano  che  le  vcrilà  abbandonate  c- 
raiio  le  giiisie;c  vengono  a ricomparire  nella  scien- 
za con  qticli'aspoUo  che  avevano  perduto  per  man- 
canza di  esatto  ed  ingenue  osservazioni.  Noi  tro- 
viamo questa  vcrilà  seguendo  la  storia  delle  opi- 
iiìuni  intorno  atta  causa  del  cretinismo.  1 primi  os- 
ecrvatori  di  questa  malattia  si  fermarono  principal- 
mente alle  acque  con  cui  si  dissetano  gli  abitanti 
delle  valli,  o dei  Pirenei, o delle  Alpi  dove  è ende- 
mica la  malallia  : e come  causo  addizionali  pensa- 
rono nlin  varia  maniera  ili  nnirimcnto  ed  anche  alla 
nnliira  tisica  delt'nimosfcra  che  essi,  i cretini,  de- 
vono respirare.  Ma  principalmenlc  però  trovarono, 
che  la  maggior  parte  degli  efrclli  della  malallia  del 
crolinismo  era  in  maggior  ronnessioiic  colla  natu- 
ra delle  acque , che  col  nutrimento  e culla  nualità 
doll'atmosfeni.  Le  acque  delle  nevi  sciolte  di  che 
dovevano  far  uso  in  <|uci  luoghi , o quelle  cariche 
di  principi  calcarci , secondo  essi,  producevano  a 
preferenza  delle  altre  cause  la  malailia;ma  nel  me- 
desimo tempo  calcolarono,  che  il  nutrimento  mal- 
sano  e l'almosfora  umida , potevano  anche  queste 
casìoiii  unite  alla  prima  contribuire  allo  sviluppo 
della  inalnllia  stessa. 

VI.  Il  Foderò  andò  sulle  località  , cominciò  ad 
IndHgnrc  se  questo  acque  di  nevi  sciolte  potevano 
esser  la  causa  del  creiìidsmo  , ed  avendo  trovalo 
luoghi  dove  non  se  no  faceva  uso  per  bevanda  e il 
cretinismo  vi  esisteva, senz'altro  esame  decise:  che 
esse  non  poierano  essere  In  causa  della  malalliu. 
Aggiunse  in  seguilo  il  Bremlcv  , che  a Sumatra  , 
dove  non  cadevano  inai  nevi,  il  gozzo  era  endemi- 
co, e che  nella  Groenlandia,  dove  non  si  beve  ab 
tr'acqiin  che  quella  di  neve,  non  s'incontrano  nè 
gozzi  ne  cretini. Ma  veramente  la  causa  cercata  non 
poteva  esistere  nell’acqua  In  sò  stessa, fosse  di  ne- 
ve o no;  ma  bensì  nei  prìncipii  terrosi  o calcarei 
che  la  inquinano.  Dunque  prima  di  escludere  co- 
lesla  causa,  bisognava  indagare  se  l’acqua  di  nove 
ne  può  contenere;  giaccliò  posto  ciò, la  condizione 

(I)  Mdltcìicci.  Viaggio  io  Savoja  e in  Sviizera— Lrl- 
Ura  1 « 2 ili  eli.  marchese  Cusiin»  Pruf  Hidolli  — Il 
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di  essere  gliiaeciulj  prima,  o «ciolta  dopo, non  cun 
terrebbe  nulla  (|uaiito  atl'efTetto,  e questo  sarebbe 
sempre  riferibile  alle  materie  coiiteimle  noli'  ac- 
qua stessa. Ili  tal  caso  le  acque  di  neve  della  Groen- 
landia ne  potrebbero  esser  prive,  e le  acque  diesi 
fondono  nelle  gtiiucdaje  delie  .\lpi  ne  potrebbero 
essere  inquinale,  e qui  es>crvi  i cretini  e là  no  : a 
Sumatra  , senza  nevi,  poloni  essere  accjuc  inqui- 
nate d egli  stessi  principi!,  ed  (*sservi  il  gozzo.  K un 
fallo  clic  le  gliiacciaje  delle  Alpi  distaccano  e tra- 
scinano blocclii  di  granilu  clic  foriiiuno  le  cosi  det- 
te morrcne , e che  queste  morrcno  si  frantumano 
anche  in  piccioli  cloltoli.  die  si  veggono  mi  tutta  la 
supcrDcic  della  gtiiacctaja  medesima  , e allorno  ad 
essi  r acqua  si  fuiulc.  È pure  un  fallo  scoperto  dal- 
l'ingegnoso  Agassiz  , elio  i ciottoli  delie  morrcne  , 
slroGnali  dal  discendere  dalle  gliiacciajc  si  con- 
sumano, si  rotondano,  e acquistano  (|uella  partico- 
lare Icviijatura  che  è fenomeno  così  imporlanlc  e 
dislinlo  delle  rocclie  giurassiche.  Le  acque  adun- 
que che  si  fondono  nelle  gliiaccìnje  sono  impre- 
gnalo delle  malcrie  dciblucchicrralicic  delie  mur- 
rcne.  Alla  foce  delio  Arucron  vedovale  ultimamen- 
te il  Malleucci  come  un  lorrciile  torbido  e lulligi- 
uoso,  e raccoltane  una  certa  quanliià,  e lasciatala 
deporrc  in  un  rccipieiitc,colesi’acqua  facevasi  lim- 
ìda  deponendo  uno  stralodi  polvere  di  granilo(l) 
'operazione  adunque  della  Icvignliira  delle  inor- 
renc  per  cfTello  del  movinieulu  delle  gliiacciaje,  e 
la  saturazione  delle  acque  alpine  dei  materiali  del- 
la superneie  delle  rocco  giurassiche , è un  fallo 
nuovo  e importanlissimu;  ed  io  mi  compiaccio  di 
essere  stalo  il  primo  ad  avvenirne  I'  applicazione 
che  se  ne  poteva  fare  alla  cliologin  del  cretinismo. 

Resta  a vedere  so  la  opposizione  falla  dui  Fode  • 
rè  alla  causa  assegnala  dagli  usscrvalori  a lui  an- 
tccedenji,  cioè  alle  acque  conlenciili  principj  cal- 
carci, regge  alla  crilica  dei  fatti  eh'  egli  adduce. 
Dice  il  Foderò  clic  neH'alla  Morienna  non  esiste  il 
cretinismo,  sebbene  gli  abitanti  si  dissetano  con 
acque  che  passano  per  rocce  calcaree,  e che  allo 
opposto  i villaggi  di  S.Sulpicio,  di  S.  Giovanni,  di 
S.  Pietro  abbondano  di  cretini,  sebbene  vi  si  beve 
l'acqua  purissima  ilei  nume  d'  Arco  o delle  vive 
sorgcnii  che  nullulano  da  rocce  granitiche.  Sareb- 
be stalo  desiderabile  che  in  una  qulslionc  dove  le 
acque  potabili  entrano  in  causa  per  la  loro  qualità, 
avesse  il  Foderò  corroborale  le  sue  opposizioni 
coll'analisi  comparativa  di  coleste  acque.  D'altra 
parte,  se  (e  8c<|uc  sorgive  sono  lutto  acque  flllralc 
attraverso  le  viscere  acllc  montagne, le  polle  delle 
allure  possono  essere  meno  cariche  di  maleriuli 
terrosi  di  quelle  che  sgorgano  alle  falde.  Ollrcdi- 
chè  le  rocce  calcaree  deli' alta  Morienna  possono 
essere  cosi  compatte  da  lasciare  la  loro  purezza 
alle  acque  polabili,  a diflcrenza  delle  rocce  della 
b.issa  lltoricnna  medesima.  Senza  queste  osserva- 
zioni geologiche  non  si  può  stabilir  nulla  di  positi- 
vo quanto  alle  acque  potabili  di  una  locatilà.  Così 
il  dire  che  gli  abitanti  dei  sunnominati  villaggi  dove 
s'incontra  il  cretinismo  bevono  le  acque  piinssime 
del  flumc  d'Arco  o quelle  che  spicciano  da  bloc- 
chi di  granilo  è espressione  troppo  generica.  L’ac- 
qua d'un  (lume,  senza  la  conlropruovu  deiranalisl. 
non  si  potrà  mai  dire  purissima,  e lauto  meno  poi 

Cìnieolo.  Quad.  di  loglio  e agoMo  16-f4. 
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niuUcrIa  a paro  imllITcrenlcinciilc  con  quella  cIjc 
spiccia  da  rocce  grauiliclie.  D'altronde  sappiamo 
oggi,  che  anche  questa  , per  il  movimento  delle 
ghiacciole,  può  iiiquinarsi  di  materiali  terrosi.  Il 
Foderò  ò stalo  più  (orlunalo  ncll’eacludereil  nutri- 
mento mal  sano  come  causa  del  cretinismo  medo- 
siiuo.Ccrchè  di  ratto  nei  medesimi  luoghi  testò  ac- 
cennali,vale  a dire  nell'Alta  Morienna  e nelle  allu- 
re di  Val  d'Aosta  s'incontrano  dei  poveri  alpigiani 
che  non  si  nutrono  che  di  ricolta  disseccala  al  fu- 
mo, e di  un  certo  pane  ucl  quale  fanno  perlino  en- 
trare la  polvere  della  scoria  di  noce,  tanto  è insa- 
lubre e scarso  il  loro  nutrimento:  e lo  stesso  Fo- 
derò ci  dice,  che  non  (anno  il  pane  che  due  volte 
l'anno,  c d'ono  e segala.  Ora  in  queste  alture  do- 
ve ò tanta  povertà,  e il  di  cui  villo  ò quello  che  ac.- 
ceniiata,  nnu  s'incentra  traccia  di  cretinismo  ; allo 
opposto  nelle  valli.dovesono  dei  ricclii,dclle  perso- 
ne agiate,  io  meno  allo  dovizie,  ed  anche  al  lusso, 
si  ò trovalo  il  gozzo  e il  cretinismo.  Da  ciò  adun- 
que possiamo  rilcvare,clie  la  qualità  del  nutrimen- 
to non  influisce  gran  fatto  sulla  produzione  della 
malattia,  e che  dove  le  condizioni  gcolugiche  non 
la  favorL'Cono , il  più  meschino  nutrimento  ò 
capace  di  sostenere  sana  la  vita  degli  alpigiani , 
senza  che  vi  sia  la  produzione  del  gozzo  e del  cre- 
tinismo. 

Dopo  di  avere  rovesciale  lo  opinioni  de'suoi  an- 
tecessori, il  Foderò  cosa  poi  ci  ha  dato  in  cambio 
di  quanto  aveva  tolto  alla  scienza  ? Kgli  ha  dellu 
che  non  polendo  essere  il  cretinismo  l' effello  del- 
la bevanda  d'  acqua  di  neve,  non  polendo  esse- 
re rclfeltu  di  acque  contenenti  principii  calcarci,  e 
nò  tampoco  dello  scarso  e cattivo  nutrimento  , la 
umidità  sola  ò quella  principale  cagione  cui  deve 
essere  attribuito.  Per  verità  ella  ò questa  una  so- 
sliluzionc  clic  oggi  la  scienza  conosce  conio  non 
alla  a rimpiazzare  le  opinioni  che  egli  credo  di  a- 
ver  confutalo.  Dalle  osservazioni  dell'  Humboldt 
sappiamo,  che  nella  Columbia  esistono  delle  loca- 
lità in  cui  non  solo  non  vi  ha  umidilà,nia  vi  ha  sic- 
cità estrema,  perchò  sono  sprovviste  alfallo  di  ve- 
getabili, e perchò  sono  soltoposte  continuamente 
aH'azionn  ed  al  solilo  di  venti  caldi  : in  queste  al- 
lure secchissime  s' incontra  talvolta  endemico  il 
gozzo  ed  anche  il  crclinismo.Di  modo  che  non  pos- 
siamo credere  che  l'umidità  sola  sia  causa  produt- 
trice della  malattia. Ed  anche  noi,  senza  avere  viag- 
gialo nelle  Cordigliere,  potremmo  addurre  dei  fat- 
ti comprovanti,  clic  l'umidità  sola  non  produce  nò 
scrofola  nò  gozzo,  e tanto  meno  poi  il  cretinismo. 
Egli,il  Fodcrò,essendosi  appoggialo  alla  sola  ums- 
dtld,  ha  dovuto  cadere  nell'altro  gravistiimo  erro- 
re, di  considerare  come  un  prodotto  del  gozzo  il 
cretinismo;  mentre  talvolta  i segni  del  rachitismo 
crclinico  nel  cranio  c nel  resto  dello  scheletro 
cominciano  prima  che  si  presenti  il  gozzo,  e tal 
altra  si  veggono  gozzi  enormi , senzacliò  dalla 
compressione  sui  vasi  cervicali , che  pur  devo 
essere  eguale  in  tulli,  si  produce  traccia  di  cre- 
tinismo. 

VU..Noi  non  possiamo  adunque  accomodarci  alle 
opinioni  del  Foderò.  E di  fatto  non  noi  solamente, 
ma  oggi  molli  altri  ritornali  sullo  ricerche  della 
cau.sa  del  cretinismo,  non  soltanto  nelle  Alpi  c nei 
Pirenei, ma  nelle  montagne  dell'Indoslan  ed  altro- 
ve, hanno  restituito  il  valore  tolto  airanlien  cliolo- 
gia,  rispetto  alla  natura  delle  acque  polabili. 


Uro  questi  ultimi  osservatori,  fra  i quali  sono  de- 
ni di  menzione  SchOnIcin,  llejffelder,  Ingres,  N. 
lelland, avendo  istituito  nuove  indagini  per  iscuo- 
prire  la  tausa  del  gozzo  e del  cretinismo  dove  è 
endemico,  hanno  Iruvalo,  che  seguilaudo  la  catena 
di  quelle  montagne  che  presentano  I più  distinti  (I- 
loni  di  roccia  calcarea  e magnesiaca,  il  gozzo  ed  il 
cretinismo  stanno  in  tale  corrispondenza  con  lo  an- 
damento della  naturo  geologica  delle  ealene  di 
queste  montagne,  che  appena  si  scuoprc  un  filone 
calcareo  si  può  con  sicurezza  prognosticare,  che  se 
vi  saranno  abitanti  in  quelle  direzioni,  essi  avran- 
no il  gozzo  0 il  cretinismo. 

I ^Iti  principali  riferiti  da  John  M*  Clelland 
nel  suo  libro  sulla  Causa  del  gozzo  e del  cre- 
tinismo , e riepilogali  negli  Xrcniiy  generali  di 
medicina  di  Parigi  (3  serie  t.  6,  p.  4t8)  sono  i 
seguenti: 

Nel  paese  di  Shora,  netl'Indostan,  la  coinciden- 
ze del  gozzo  col  predominio  delle  rocco  calcaree 
delle  catene  delle  montagne  è cosi  costante, che  il 
carattere  geologico  ò sempre  il  nunzio  fedele  del 
patologico.  Nella  valle  di  ttoilpuUy  esistono  due 
villaggi  fabbricali  sopra  una  roccia  schistosa:  l'ac- 
ua  che  va  al  primo  viene  da  una  fonte  cunlornata 
i rocce  calcaree:  il  terzo  degli  abitanti  è cretino. 
L'altro  villaggio,  a un  miglio  e mezzo  distante,  non 
ha  cretini , e l'acqua  della  superiore  sorgente  vi 
arriva  depurala  e spoglia  di  sali  calcarei,  u vallo 
di  Jluribicelia  la  sua  parte  orientale  situata  sopra 
schisto  argilloso:  non  v'ò  cretinismo.  L'altra  parte 
dove  qua  e là  apparisce  la  roccia  calcarea,  olirà  in 
sci  villaggi  70  cretini  sopra  192  abitanti,  il  villag- 
gio Dacygaag  ha  le  acque  sorgive  fra  lo  schisto  ar- 
gilloso, o non  ha  cretini.  Il  villaggio  Ageri  ha  le  ac- 
que da  un'antica  miniera  di  rame  che  aprcsi  in  un 
terreno  calcareo,  e ohe  trasporta  con  sò  carbonati 
di  soda  e di  calce:  d9eri,sopra  50  abilanli,liai3tra 
gozzosi  e cretini.  Nella  estesissima  catena  di  mon- 
tagne visitata  da  M.  Clelland,  egli  assicura  di  non 
aver  mai  trovata  eccezione  alla  sua  etio!ogia.Nò  si 
ò contentato  l'osservatore  testò  lodato  della  scoper- 
ta connessione  gcopatologica:  ma  egli  ha  voluto  a- 
naliizare  cotcste  acque, ed  ba  veduto  come  costan- 
temente, dove  esisteva  la  malattia,  esse  presentas- 
sero eccessodi  acido  carbonico, di  carbonato  di  cal- 
ce, e qualche  piccola  porzione  di  ferro  e d'Idroclo- 
rato  di  barile.  Se  noi,  dalle  osservazioni  di  questi 
viaggiatori,  passiamo  poi  a quelle  del  Laylii,  svizze- 
ro, del  dipartimenlo  ili  Bcmann,  sapremo,  nel  suo 
paese  esservi  un'acqua  la  quale  bevuta  die  sia  da- 
gli abitanti,  e spccialraente  dai  forestieri,  non  già 
in  mesi,  ma  in  otto  o dieci  giorni  produce  il  bron- 
cocele.  Il  Cojudet,  svizzero  ancb'egli  ci  dice  che  in 
Ginevra  stessa  gli  abitanti  che  si  abbeverano  a cer- 
te fonti  delle  basse  strade  della  città,  sono  a pre- 
ferenza soggetti  al  brnncoccle.  Noi  adunque  abbia- 
mo non  solo  questi  ultimi  osservatori  che  ci  hanno 
dimostrato  la  costante  coincidenza  fra  causa  ed  ef- 
fetto, ma  abbiamo  inoltro  gli  stessi  medici  della 
Svizzera,  i quali  ci  attestano  che  nel  loro  paese  è 
cvldento  la  comldnazione  costante  della  malattia 
colle  acque  poiabili  impure.  Di  modo  che  quando 
alleile  la  causa  assegnala  non  si  volesse  tenere  per 
causa  unica,  siamo  costretti  oggi  a tenerla  per  pri- 
ma e più  polente  cagione  del  gozzo  c del  cretinis- 
mo, vale  a dire  la  esuberanza  dei  principi  calcarei 
nelle  acque  potabili. 
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yill.Siciinlaii(i|icrAn)i|uanlco|i|Muuiouiibi  |ur- 
ligijiii  ilei  Cullerò  ili  riilli  sopracdliili,  e si  tra  già 
lidio  priiicipaliiioiilc  iliiU’iiiglcsc  lirainiry  olio  lid- 
ia valle  ilei  Nipal,  dove  vi  ò il  gusto  eiidciiiieo,  lo 
acque  vi  sono  purissime.  Itipclercnio  elio  il  dire 
che  le  acque  so»  pure,  iiou  basta:  è una  proposi- 
zione troppo  generica:  bisogna  darri  le  analisi  di 

auesle  acquo;  bi.sogna  seguirle  dalle  loro  sorgtiili 
no  alle  loro  direzioni  ultime  dove  si  presciilaiio 
come  polabilL  Senta  queste  osservazioni  l'oppusi- 
zioiie  del  Bramley  pare  a me  che  sia  poca  cosa.AI- 
Irellanto  giudica  del  rraiuesc  signor  Marclianl,  il 
quale  avendo  Falle  alcune  osservazioni  sul  cretinis- 
mo dei  Pirenei , ha  credulo  di  potere  opporre  al 
MXIolland  che  egli  non  ha  fallo  mollo  conio  delle 
cause  igieniche  e che  non  abbia  fallo  uso  <li  igro- 
metro, di  baromeiro  e di  IcrmomcIro.Ouanlunipie 
sia  vera  questa  accusa,  io  non  erodo  che  raildurla 
abballa  le  vcrilà  scopcric  dal  M.CIcllaiid;  perchè  i 
suoi  falli  sono  principaimcnic  collegali  con  una  co- 
slanle  osservazione  gitologica,  sulla  quale  non  po- 
tevano indurre  nessun  cambiamciilo  snslantialc  le 
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tiella  scrnfula  c della  rachilide  insieme  rinnilr  : o 
che  la  causa  più  polente  del  crcliiiisino  , laddove 
si  presenta  come  endemica  malallia,è  fuor  di  diih- 
bio  la  presenza  e la  esuberanza  dei  principi  calca- 
rei nelle  acque  pniabili.  Questi  due  concellislabi- 
lili,  vedremo  poi  come  sono  applicabili  al  cesio 
delle  dollriiie  che  andremo  esponendo  intorno  alla 
scrofola. 

LEZIONE  OTTAVA. 
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csperieiuQ  barometriche  e Icrtnomeirichc.K  quoti* 
ilo  un  autore  dicliiara,  che  io  condizioni  ùieniciU 
crono  vguaU  da  per  lirffo.crcdo  che  si  abbia  piut- 
loslo  a supporre,  che  coleste  esperienze  le  abbia 
falle,  ma  oon  le  abbia  rifcrilc  perchè  incoiicludcn- 
li.  L'altra  opposizione  è dei  signori  Mulinerei  e 
Kleur):  consiste  in  un  passo  del  lopcra  del  Saussu- 
re, dove  dico  aver  incontrato , viaggiando  nell'Al- 
pi,che  in  qualche  villaggio  nel  quale  la  popolazio- 
110  era  divisa  da  un  fiumicello , e da  ambedue  le 
parli  gli  abilanli  di  questo  villaggio  si  dissetavano 
alle  stesse  acqnc,il  cretinismo  ed  il  gozzo  erano  da 

nri«  narlA  A avAM  : 


I.  Della  malaria  icTofòlosa  in  sé  slessa:  suoi  co- 
rolleri /istei,  e sue  mofamorfosi.  — II.  Analisi 
chimica  dello  materiascTo[olosa. — III.  Del  san- 
me  de'scrofoloai  pamgonnlu  con  ryucllo  dei  tu- 
bercolosi. — ■ IV.  Enologia  delta  scrofola,  cau- 
se .generali  indirellc:  stalo  delialmosfero.—V. 
Art*  rinchiuse  viziale,  mancanza  di  venulazio- 
ne e di  luce.  — VI.  Nutrimento.  — VII.  Educa- 
zione molle,  sludj  precoci.  — Vili.  Cause  spe- 
ciali dirette:  trasmissione  ereditaria. — IX.  Al- 
latlamento  incongruo.  — X.  .Vuovi  sludj  sulle 
acque  potabili  di  alcuni  luoghi  d' Dalia  dove  do- 
mina la  scrofola  in  relazione  col  toro  stalo  geo- 
logico. — XI.  iVecessild  di  estendere  questi  slu- 
dj a lutti  i luoghi  dove  la  scrofola  è endemica. 

I.  Faremo  argomento  della  lezione  odierna  la 
materia  scrofolosa  considerala  in  sè  stessa  , e le 
cause  che  producono  la  scrofola, Si  videesser  que- 
sta cachessia 'costituita  nella  deposizione  di  una 
materia  molle,  fragile,  inorganizzala  , la  quale  è 


llc^^hi  d im  '"«lire  assai  dif-  conira  conlenula  in  una  cisti,  fai'  altra  flnulmenlo 

licilo  ij  supporre  , cito  se  unti  popolotionc,  onche  disseminala  per  tulli  ì lesstiU  onroniri  Onp^ta  ma 
di  due  q trecenlo  abilanli,  avesse  riconosciulo  che  ieri?  i^cui  cafmiif 
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.}  trecento  abitanti»  avesse  riconosciulo  che 
il  cretinismo  e il  goiin  fosse  proprio  della  parte  de* 
8lra  piutloRloclii  della  sinistra  dei  fiumicello»  do- 
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lena  i cui  carati  cri  sono  anche  descritti  dal  Rai* 
mann  collo  espressioni  dì  tenace, mollo  e caseosa, 
alle  volle  si  configura  iii  modo  da  somigliare  una 


. s\  uo-  mie  volle  si  configura  ìii  modo  da  somioltare  uni 

bassure  prima  di  por-  radico  tuberosa;  dimodoché  da  questa  eonflirara- 
*’ *’*.'  cretinismo  non  era.  ^ ziono  Ita  preso  il  nomo  di  materia  tubercolo^-  c 
E vero  che  i cretini  sono  stupidi;  ma  uno  solo  Ira  ' per  la  conflgurazione  istpssa  I nuclei  di  euesia  ma- 
essi  che  avesse  ovulo  cervello  sarebbe  basltlo  ner  K,ria  «™r,,rn/.  i 
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essi  che  avesse  avuto  cervello  sarebbe  bastato  per 
trascinare  mfeirordadintelici  dalla  parte  sana. Noiv* 

verissimo  il  fatto  del  SauSì-urc;fna  di-  i raaicrio  scroioiosa  nella  sua  prima  abporcDsa  sono 
co  choniaiica  di  que  le  puriicularitd  neci^suriepcr  questi.  Abbiamo  già  parlato  delle  fasi  che  nuesta 
la  sdenta,  onde  indebolire  i fatti  di  quelli  chclian*  materia  subisce  Dresentandosi  lalvniia  mn  iln  ab 

-S-slS^èe^sissf 


aoui.a»*  ( Mwvivi  ui  uucsia  ma- 
teria scrofulosa  hanno  ricevuto  il  nomedi  tubcrco^ 
li.  I caratteri  più  comuni  che  suole  presentare  la 
malcria  scrofolosa  nella  sua  prima  appercnta.soiio 

nilAvzli  AMainmrv  rllt  .a..  


i r , sia  UM«  uciic  prmcipuii  cagio- 

ni del  cretinismo  e del  broncocelc.Ccrlameiitccbe 
rmipello  a questa  verità  cliologica  confermala  nel 
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apparisce  ass;n  debole  la  ipotesi  «lui  Boussingaull. 
il  quale  vorrebbe  attribuire  la  causa  della  malattia 
diesi  osserva  nelle  Cordigliere  della  Nuova  Gra- 
nata alla  disossigciiailoiie  (Ielle  acque,  che  nelle 
alte  niontagfic  avviene  pur  la  diminulla  pressione 
atniosierica.Qnesin  ipotesi  è snìcnliu  dal  fallo, che 
nelle  basse  volli  delle  Alpi  c dei  Pirenei,  dove  la 
preaaioiic  almnsferica  nun  può  maricare,lvi  è dove 
piu  spcMcggi.i  i-il  è più  spavoiilcvolcilcrcliiiismo. 
noi  iiitanlo  m pilogamlo  abbiamo  slabiliio,  che  il 
crabttiamo  non  è clic  il  più  elevalo  gtadu  murboso 


Questi  caratteri  oon  tolgono  pero, che  il  più  costan- 
te sia  quello  di  una  materia  simile  al  latte  rappre- 

fi/l.  riAA  mnllo  aAbaaoa  a ..a ^-aa^  . .ri... 
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centrici  bianchi,  dallaalri  e cinerei. 

11.  lulanto  a volere  dalla  chimica  animale  rica- 
vare qualche  proposiziooe  sulla  scrotola,noi  ci  Iro- 
Viami)  quasi  sul  pri  neipia  de'uostri  sludj  e delle  no- 
stre inalisi.  Negli  anni  passali  avendo  avuto  una 
I giovane  affolla  da  lumori  scrofolosi  in  via  di  sup- 
purazione alle  glaudule  cervicali  anteriori,  io  rac- 
colsi  una  quaiitilà  di  questo  pus.  Viveva  allora  fra 
noi  I oliimu  dollor  Fcrreili,  il  quale  abiUasimo  nel- 
lo cspi'rieiize  chimiche,  prese  ad  analizzare  la  ma- 
lcriu:c  le  proporzioni  che  si  uotarunoiu  questa  ma- 
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Utì.i  furono  lo  lOguciilì,  rato  a ilire,  il  soprafo^rj- 
to  ili  calce  rii  lro>ò  di  circa  8 o due  terzi,  e di  altri 
sali  solubili  a base  alkalina  si  trovò  una  cifra  di  i 
e un  terzo, e niialmenledollu  m.iteriaaniin:dei|ucl- 
luche  rimaneva  per  costituire  le  cento  parli.  Nella 
materia  analizzata  in  questo  pus  serofuloso  adun> 
queera  esuberante  la  proporzione  dei  materiati  caN 
carci.  Eli  «iltrc  esperienze  da  altri  fatte  intorno  alla 
materia  scrofolosa  coincidono  csattainenle  con  quel* 
le  isliluilc  dal  Maraudel  sulla  materia  del  bronco- 
cele,  in  clic  ha  trovalo  sempre  un  ccccssodi  fosfa- 
to di  calcc;ccoincidono  con  quelle  che  noi  rimem- 
breremo allorché  £i  parlerà  del  tubercolo,  dove  in 
realtà  si  è trovala  esuberante  la  materia  calcarea. 
Questa  ctiìmica  analisi  delia  materia  scrofolosa  a- 
dunque  si  conforma  a quanto  si  va  adoperando  dai 
chimici  d’oggi,  intorno  ai  (ofl  podagrici  ed  alle  in- 
tumescenze ossee  del  racliilismo.Kla  in  quanto  alla 
povertà  in  che  siamo  delie  analisi  del  sangue  de- 
gli scrofolosi,  ci  è dato  ancora  il  diritto  di  sostene- 
re, clic  realmente  a questa  esuberanza  sollaiilo  di 
sali  calcarci,  si  debba  la  specialità  assoluta  che  in 
sè  contiene  la  materia  scrofolosa  1 
111.  Nondimeno  le  analisi  del  sangue  mostrano 
già  qualche  punto  di  analogia, sebbene  dirette  spe- 
cialmente sulla  tubercolosi , sapendo  noi  quale  o 
quanta  sia  la  uiiiformilà  che  passa  Ira  i tubercoli 
polmonari  e la  scrofola  stessa.  Abbiamo  nelle  ta- 
vole analitiche  d'Andral  sul  sangue  dei  tubercolo- 
si,come  realmente  sia  in  una  proporzione  sorpren- 
dente la  quantità  delle  basi  inorganiche  nel  plas- 
ma del  saiiguc;nicu(rc  le  proporzioni  della  fibrina 
e dei  globuli  non  solamente  non  liaaiio  quello  ab- 
bassamento ne' gradi  loro, che  per  avventura  taluno 
pensando  alle  generali  idee  comunemente  ricevu- 
te sulle  cachessie  potrebbe  sospettare  ; ma  invece 
vanno  ascendendo,  e sono  ascese  pcrRno  alla  ci- 
fra di  0 e di  9,  laddove  tulli  sanno  che  la  cifra  me- 
dia è quella  di  3:  e mentre  i globuli  nalanti  nei 
sangue  hanno  una  proporzione  media  di  100  a 127 
al  sm»muiii,si  è trovato  tante  volte  che  nei  sangue 
analizzalo  dei  tubercolosi  la  proporzione  dei  glo- 
buli è ascesa  a 122,  1 , ed  anche  al  di  sopra.  Ora 
le  nostre  analisi  del  sangue  di  uno  scrofoloso  mo- 
strarono con  nostra  sorpresa,  che  i materiali  orga- 
nici del  siero  erano  a 12  , quando  la  media  loro  è 
di  8,  ed  a 7 erano  i sali  calcarci. Queste  basi  inur- 
gatiiclie  eccedenti  furono  custaiili  in  altre  analisi , 
nello  quali  ancor  più  ci  maravigliava  lo  stalo  nor- 
male 0 quasi  normale  delia  fìbrina  e dei  globuli. 
La  qual  meraviglia  poi  cedellc  quando  l'Andral  ci 
espose  le  sue  tavolo  deUanalisi  del  sangue  de’ tu- 
bercolosi; nelle  quali  trovammo  pure  clic  la  fibri- 
na non  solanieiilo  non  era  decrescente  j ma  anzi 
qualche  volu  era  aumentata,  cosi  come  i globuli. 
E ciù  non  solamcnle  convalidava  il  nostro  concet- 
to , ma  dimostrava  come  V opposto  avvenga  nello 
stalo  <r  idroemosi,  in  cui  abbiamo  una  esuberanza 
di  parti  sierose,  e decremento  della  (ibriiia  notabi- 
lissimo: e nelle  altro  cachessie  che  abliiamo  dello 
dtpoiulcre  dalla  alierazionc  nei  principj  costituenti 
il  cruore,  troviamo  una  dcflcienza  notabile  nei  glo- 
buli, siccome  è nello  scorbuto,  clorosi, o stato  ane- 
mico. iiiinoduchè  in  aucsfaltra  classe  di  chaclics- 
sic,  cominciando  dalia  gotta  e venendo  lino  alla 
scrofola,  trovammo  clic  il  solo  principio  coslaiilc  è 
il  sale  calcareo  esuberante  ; mentre  che  lo  stato 
della  fibrina  e dei  globuli  è puramente  accidenta- 


le^ incoslanlo  e variabile.  Importa  pcrlanln  molli- 
phcarc  queste  analisi  del  sangue  dei  scrofolosi,  e 
confrontarle  con  quei  resultameiili  che  le  analisi 
alirellanto  moltiplicate  della  niiiicria  scrofolosa 
potino  prcsonlarc  , onde  o maggiormente  convali- 
dare le  idee  ricevute , o recedere  da  alcune  di  es- 
se , quando  le  esperienze  ripetute  da  molli  non 
concordassero  con  quelle  che  ho  fatte  istilnirc  io, 
e che  ho  Istituite  talvolta  da  me.  Intanto  questo  è 
quello  che  si  sa  quanto  al  caralleri  chimlco-Qsici 
della  materia  scrofolosa  ,e  quanto  alla  corrispon- 
denza che  questi  caratteri  mostrano  con  le  analisi, 
poche,  ma  sulftciuaU  per  ora,  del  sangue  dei  scro- 
folosi medesimi. 

IV.  Per  condurci  ora  alla  esposizione  ed  alPesa- 
mc  critico  di  quelle  cause  allequuii  dai  medici  si  at- 
tribuisce la  produzione  della  scrofola, convicn  pre- 
mettere, che  esiste  una  materia  speciale,  produtti- 
va di  questa  alTezioiie;  convien  premettere  pure  , 
che  la  preesistenza  ereditaria  di  questa  materia,  o 
la  suo  introduzione  nell’  organismo  in  qualunque 
sia  modo , è di  indispensabile  necessità  per  ispie- 
gare  la  genesi  delta  malatlia  scrofolosa.QucsIi  con- 
cetti, promessi  alla  indagine  delle  cause,  ci  daran- 
no una  guida  per  entrare  in  questo  Inberiiilo. 

K necessario  che  tra  Iccausc  adequali  vuole  at- 
Iribuirsi  la  nruduzionc  della  scrofola,  più  si  ravvi- 
cinino alfeOTctto  quelle,  che  avranno  iii  sè  l'altitu- 
dine a Irasfoiidcrc  ticirorganismo  i principj  stessi, 

0 principi  analoghi  a questa  materia  coHtilucntc  il 
nucleo  fundamenialc  delia  scrofola.  Quindi  è che 
facendoci  ad  ordinare  le  molle  cause, da  quelle  in- 
cominccrcmo  che  possiamo  denominare  generali 
iiidirelle , le  quali  sono  le  variazioni  di  atmosfera 
tanto  igrometriche  che  termometriche,  vale  a dire 
di  alinovfera  fredda  ed  umida  , calda  ed  umida. 
Quindi  dall'alimisfera  passeremo  agli  effciii  mor- 
bosi che  si  esercitano  sugli  organismi  dalla  inan- 
cniiza  di  venlilazioiic  , e dal  difcllo  di  furo  ; argo- 
menti anche  questi  eliiilogici,  che  si  trovano  diati 
dfigli  autori  come  protluUori  della  scrofola.  In  fer- 
zo luogo  esamineremo  relTetlo  degli  alimenti , u 
guasti  nelle  loro  qiinliià,  o scarsi  nella  qnantilà,  o 
speciali  per  alcune  località  e per  ahiludiiii.  Iiinnc 
imlaglier<>mo  ancora  quale  inlluenza  possa  avere 
sulla  produzione  dcdia  scrofola  la  molle  educazio- 
ne si  Qsica  che  morale.  — E queste, dissi,  chiamo- 
remo  cause  generali  ìariirdle.  — Ci  faremo  pure  a 
considerare,  come  cause  direlle,  primieramente  la 
iratmissionc  ereditari»,  in  secondo  luogo  l'allaKa- 
mcnlo  improvido.  in  forzo  luogo  la  qualità  delle 
ncque  polahili.  L' esposizione  adunque  di  queste 
cagioni  e l’esame  comparativo  degli  effetti,  ci  con- 
durrà a stabilire  quali  sieno  le  cause  a cui  debba 
ailribuirsi  il  metodo  diretto  dì  produzione  dell*  af- 
fezione serohdosa. 

Quanto  all'atmosfera  umida  vi  ha  luogo  a crede- 
re,clic  gran  parte  possa  avere  allo  svolgimento  dot 
germe  scrofoloso,  in  quanto  che  nella  Gran  Breta- 
gna o nella  Olanda,  dove  è più  folla  1' cmleinin 
scrofolosa,  ivi  ò che  domina  nell'atmosfera  questo 
clemciUu  umido  più  che  altrove. Ha  da  per  sè  solo 
l’elemento  deirumidiià  non  vale  a produrre  l'afìc- 
zionc  scrofolosa  , perchè  in  altri  luoghi  dove  esi- 
stono costanti  nebbie,  dove  la  umidità  misurata  i- 
gromelricamcnlc  sale  ad  un  grado, che  forse  cgtia- 
fflia,n  supera  ancora  niielladi  alcune  località  delle 
isole  britanniche  e deli'  Olanda  , noi  non  vediamo 
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^crofolg.  Sappiamo  <1'  allromji',  clic  I'  umidilà  per 
sè  sola  è pid  atta  a pciierar  raclicsaie  roMlluile  da 
esuberante  sierusilà  del  sangue,  di  i|uello  clic  ca- 
chessie prcdoiiiinaiili  da  un  |irinci|iio  speciale, i|ual 
è uuellu  della  scrofola.  Sundinieno,  ripeto,  I'  umi- 
dllii  pili  c deve  riguardarsi  come  causa  indiretta 
della  produzione  di  quesla  malattia,  in  quanto  clic 
IralUeiic  0 perturba  la  Iraspirazivnc  insensibile  del- 
la cole  , per  la  quale  avviene  che  ncll'elà  prima  i 
fanciulli  possono  spogliarsi  di  una  parie  di  quei 
principi  morbosi  clic  essi  ercdilarono  dai  loro  ge- 
nitori; c Iraltenula  questa  Iraspiraziunc  insensibile 
da  una  grande  umidità  , divirn  cauiune  indiretta 
dello  svolgimciilo  di  un  germe  , rhc  già  esisteva 
nei  fanciulli  o negli  individui  clic  dovranno  poi  ca- 
dere netraneziuiie  scrofoiosa.Di  modo  clic  inquan- 
to all'  umidilà  noi  rileiiiamo,  che  questa  sia  una 
delle  cagioni  più  alle  a svolgere  il  germe  scrofolo- 
so negli  individui,  nei  quali  già  esiste  per  cagioni 
ilirclle  spcciali;ina  che  direllamenle  da  sé  sola  non 
sla  atta  a produrre  questa  special  malattia. Lo  stes- 
so avvcriinicnio  è da  farsi  intorno  alla  umidità  com- 
binala col  freddo  0 col  calure.  Prendiamo  la  pia- 
nura pisana  cumc  caido  umida,  c la  pianura  mila- 
nese come  freddo- umida, noi  abbiamo  in  ambedue 
queste  regioni  la  scrofola. L'abbiamo  pure  lauto  al 
selicniriono  come  al  mezzogiorno  d' Italia  : I'  ab- 
biamo inOnc  tanto  nelle  allure  che  nei  bassi  piani, 
lo  posso  assicurare,  che  ricercando  fra  le  famiglie 
campestri  dove  più  spesseggiasse  la  scrofola  nel 
territorio  pisano,  l'ho  incontrala  in  tali  eminenze, 
0 di  tale  aspello  di  salubrità  da  paragonarsi  alle 
eminenze  di  Fiesole,  o ad  altre  per  la  salubiità  lo- 
ro più  dccanlate;  eminenze  aseiulte,  roslanlemen- 
le  ballulcdai  raggi  solari.  Non  ostante  ivi  in  alcu- 
ne famiglie  cullocale  in  allure  , come  per  esempio 
sulla  cresta  dei  monti, che  dai  Ilagin  di  S. Giuliano 
vanno  verso  nipafralla,lio  trovalo  la  alTczionc  scro- 
fulosa ad  un  grado  vcramenle  compassionevole  in 
molli  individui  di  quelle  famiglie.  Kd  anche  esa- 
minando la  loro  coudizione.qucsia  non  gli  costrin- 
geva punto  a srendere  nel  piano  per  attendere  alle 
ingerenze  campe.siri.  Dimodoché  ivi  non  si  poteva 
cerlamenic  attribuire  nè  od  umidilà,  nè  a vicissitu- 
dini atmosferiche, nè  a freddo  l'olfctionc  scrofolo- 
sa. Ed  una  tale  osservazione , falla  in  questo  luo- 
go, può  farsi  anche  in  altri , perchè  nella  pianura 
pisana  troviamo  la  scrofola  in  qualunque  punto,  o 
sia  elevalo  o basso  , umido  o asciutto  ; dimodoché 
non  possiamo  a ciò  attribuire  nessuna  azione  diret- 
ta sul[a  produzione  della  scrofola. 

V.  E innegabile  che  l'azione  di  un'aria  salubre 
concorre  mollissimo  allo  svolgimento  normale  del- 
la vita  ed  all'esercizio  fisiologico  libero  e sano  di 
tulle  le  funzioni  organiche.  £ innegabile  altresì, 
che  l'aria  rinchiusa  e corrotta  non  porli  a lungo  an- 
dare uit'allerazione  net  sangue  degli  individui  ivi 
conserti,  e che  non  prepari  per  ciò  lo  stalo  di  ca- 
chessie: ma  credo  che  queste  cause  non  sicno  va- 
levoli a produrre  la  special  cachessia  della  scrofo- 
la: produrranno  bensì  uno  sialo  di  debolezza  tale, 
su  cui  potrà  svolgersi  con  più  facilità  il  germe  scro- 
folosa, se  già  questo  esisteva  negli  individui.  Ma 
per  produrre  direllamenle  la  sctorola  bisognerebbe 
che  Ira  queste  cause  e la  materia  coslilueolc  la  ma- 
lattia, vi  fosse  possibile  trovare  qualche  principio 
di  analogia,  che  noi  non  veggismo.Egli  è incotilra- 
slahilc  che  nelle  cillà  ove  le  strade  sono  sirene,  e 


la  plebaglia  è forzala  a slatseiic  nei  chiassi  privi  di 
luce,  0 abitare  nelle  eanline  o nei  piani  Icrrcni.ivi 
è dove  (se  nella  cillàé  cndimica  la  scrofula)si  ve- 
de più  spesseggiare;  cd  è innegabile  rhc  gran  par- 
ie vi  debba  avere  i|uesla  privazione  di  luce  e di  a- 
ria  ricambialo  e ventilala.  È pure  innegabile  che  in 
alcune  siluaziniii,dovc  lo  luce  del  sole  è brcve.per 
le  allure  che  da  oriciile  c da  occideule  presentano 
alcune  creste  di  montagne,  lo  scrofola  vieppiù  in- 
fierisce. Ma  che  dcduinc?  Fireiue,  Livorno, Miiano 
hanno  strade  larghe,  ventilale  e luminose, cd  han- 
no la  scrofole:  Genova  ha  strade  sirene  e con  poca 
Iure,  c Genova  non  ha  scrofola  rnilcinica.  Ed  ag- 
giunga , che  per  la  privazione  di  luce  a cui  sono 
condannati  i prigioni,  o quelli  cito  lavorano  nelle 
miniere,  noi  non  vediamo  gran  facilità  di  produzio- 
ne di  scrofola,come  si  dovrebbe  se  veramente  que- 
sta fosse  una  delle  eagioin  principali.  È invece  una 
delle  cause  generali  tndvrcfle,  capacissime  a svol- 
gere cd  accrescere  anche  il  seminio  della  scrofola 
quando  questo  già  esista. 

VI.  Il  nulrimenlo  o guasto  o scarso  ha  forse  una 
parie  assai  più  prossima  alla  produzione  dcll'clfct- 
lo,  che  non  hanno  te  cagioni  fin  qui  annoverale  ; 
perchè  agendo  più  direllamenle  sui  processi  di  nu- 
trizione, può  per  sé  stesso  introdurre  una  parte  di 
quella  materia  la  quale  costituisce  il  nucleo  essen- 
ziale della  malattia. E di  falli  un  nulrimenlocoslan- 
Icmcnle  vcgelabile,rabuso  che  si  fa  in  Toscana  de- 
gli olii  per  condimento,  l'uso  coslaulc  di  certi  le- 
gumi per  villo  esclusivo  del  popolo  e de'  campa- 
gmioli,  possono  essere  ragioni,  benché  indircllc, 
che  influiscano  as.sai,  in  Toscana  parlirolarmrule , 
per  la  parte  del  nutrimento  privo  , n almeno  con 

fioca  quanlilà  di  prinripj  azotati,  a favorire  lo  svi- 
nppo  della  scrofola.  Ma  rhc  nè  questa  nè  altra  più 
perversa  maniera  di  milrimcnlo  possa  riguardarsi 
come  causa  diretta  della  scrofola,  lo  prova  la  scro- 
fola delle  famiglie  dei  palrizii  e dc'cumnierciaidi, 
dove  il  villo  è sano  e abboudanle:  lo  prova  lasero- 
fola  endemica  in  Milano,  dove  il  popolo  non  di  olii 
c di  fagiuidi,  ma  di  sostanze  rminenirmcidc  azota- 
te condisce  le  sue  vivande  e la  sua  mensa.  Kè  lo 
scarso  pane  di  ghiande,  e nero,  e amuiuflilu  è allo 
per  sé  solo  a produrre  la  scrofola  nei  poveri  villu- 
ui  della  Carpegna  c del  Monlefeltro  attorno  aUrbi- 
110.  mia  patria. 

VII.  I.'  educazione  molle  rendendo  le  funziuni 
principali  organiche  soggelle  ad  essere  con  facili- 
tà perturbale  dalle  cause  esterne  morbose  , com- 
presavi quella  oziosaggine  a cui  si  condonnano  i fan- 
ciulli nella  prima  età,  quando  più  la  natura  stessa 
li  spinge  ad  essere  attivi , può  benissimo  conlri- 
uire  a diffondere  maggiormente  e ad  accrescere 
la  forza  deH'endemia  scrofolosa.  Deploriamo  mollo 
anche  noi,  insieme  coi  medici  inglesi,gli  cifclli  no- 
civi degli  sludj  precoci  a cui  si  sollupungono  i te- 
neri fanciulli,  non  solo  in  Ingbillerra,  ma  oggi  an- 
che in  Italia. E questi  studj  precoci  pei  quali  si  vuo- 
le oggi  da  alcuni  ombiziosi  genitori,  far  mostra  di 
bambini,  che  a guisa  di  pappagalli  cinguettino  Ire 
0 quattro  lingue,  e si  distillino  il  cervello  su  quei 
detestabili  volumellacci, intitolati  encùlopedieper 
1 Atnctiifli:  questa  troppa  fretta  nel  volere  svolgere 
le  facoltà  inlcllrlluali,  quando  ancora  le  masse  or- 
ganiche che  servir  devono  allo  spirilo  non  sono  ca- 
paci ad  elaborare  questa  gran  quanlilà  di  materia 
che  si  vuol  mettere  dentro  alla  lesto  dei  fanciulli. 
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«lico  clic  ciò  ò (li  somma  iioccvolctzn.  I ciMilri  doU 
l'i'iicrgia  dello  vile  rorznti  e nlTIevolili  così  dì  Imo- 
irora,  rcmioiio  sientuti  e ineniraci  gli  nUi  sponlu- 
iici  di  crisi  lidie  malatlio  acute  della  prima  ciò»  e 
preparano  così  le  croniche  cnclicssic.  nondimeno 
(lè  sifTaltc  occupazioni  mentali  in  elà  che  non  cuii' 
vengono,  0 in  un  modo  che  se  alla  «dà  convcnissc- 
ru  burehhero  (iure  eccedenti, nò  la  mollezza  e il  lus* 
so  e vizi!  dcirodicriiaeiwltà  potrebbero  direttamene 
le  produrre  la  scroroia;pcruccliè  f]uesla  si  vede  do- 
minare nelle  campagne  come  nelle  copilall,  nelle 
hmiglie  Icmpcrunli  e virtuose,  come  in  quelle  degli 
scosliimali  » crapuloni  o lussuriosi.  Tulmcntechò 
queste  cause  possono  iiniirciiamentc  soltanto  con* 
trihuìrc  allo  svolgimcnio  della  scrofola. 

Vili.  Ma  le  cause  che  noi  dubbiamo  riguardare 
come  (firel/e.son  quelle  clic  più  si  ravvicinano  col- 
le loro  quiililà  alla  natura  della  materia  morbosa 
clic  costituisce  la  malatllD:  o fra  questo  dobbiamo 
riguardare  il  principio  erediUirio,  venga  da  geni- 
tori scrofolosi  0 da  racbilìsmo  cui  questi  ermi  suggel- 
li; venga  da  originarie  aiilidn*  gotte  sofTcrtc  da  al- 
cuno della  famiglio. Queste  malattie  ereditarie, que- 
sti virus  gcntilizj,  che  dai  griiilori  si  trasmellono 
nei  figli,  sono  la  causa  la  più  speciale,  la  più  di- 
rena che  noi  dobbiamo  riguardare  dcirafTeiionc 
scrofolosa.  Kd  intanto  io  itnminriva  la  gotta,  la  li- 
tiasi, perchè  credo  che  tutte  le  cachcs.de  non  sieuo 
capaci  di  produrre  per  Irusmìssìonc  eenlilitia  In 
scnifuln.  Per  esempio,  dove  predomini  nelle  fumi- 
glie  la  degenerazione  acniiosa  del  sangue  , Ò più 
nicìlc  vedere  neidigliuoli  ridroemost  svolta  con  for- 
ma d'idrocefalo  e d'idrorachia,  di  (iticllo  che  il  ra- 
chitismo e hi  scrofola. Così  del  pari  da  geuilori  scor- 
ImlicI  0 anemici  è più  facile  che  per  modo  direno 
si  trasmettano  nella  prole  molaliìc analoghe  ni  prin- 
cìpio scorbutico  medesimo. di  quello  che  sitru'ifitr- 
mino  spontaneamenlp  ni'irnffezinne  scrofolosa. Ma 
ralTczioiic  scrofolosa  avrà  una  origine  più  diretta 
da  quelle  cliachcssic  clic  sono  più  oflìni  alla  pro- 
pria nolura;  quindi  la  cachesda  goltosa,la  calcolo- 
sa, l'arlritico,  la  racliillca,  la  tubercolosa,ovc  pre- 
domini nei  geuilori, sarà  (|iicl  prinripio  che  si  Iras- 
mcllerù  a preferenza  sotto  foima  di  scrofola  nelle 
futuro  generazioni.  Adunque  per  prima  causa  di- 
retta noi  poniamo  la  trasmissione  ereditaria  del  prin- 
cipio u gottoso,  0 calcoloso, 0 rachìtico,  o tuberco- 
loso, o scrofuloso  medesimo. 

IX.  Di  qui  si  scende  ad  altra  causa  morbosa  di- 
rena che  trasfonde  il  principio  speciale  della  scro- 
fola, che  è r allaltamento  incongruo.  Anche  II 
tltimin  assciLsce  che  volendo  ricercore  e slu- 
bilirc  io  cause  originarie  della  scrofola  , biso- 
gna rimontare  lì  primi  svoigimenti  di  questa  alTc- 
zìonc;per  consoffiieiiza  rimontando  all'credilà  si  ha 
Toriginc  dì  quel  eermc  che  può  svolgersi  anche 
nella  vita  fctulo. Venendo  poi  alla  vita  cstraulcrìna, 
cotesto  germeè  trasmesso  dairallatumenlo  incon- 
gruo. R per  esso  inleiulo  quel  latte,  il  quale  con- 
tenga nella  sua  caseina  proporzioni  esuberanli  di 
materia  calcarea;  quel  latte  che  per  esuberanza  di 
prìnripj  calcarci  è m relazione  con  la  scarica  quan- 
tità dei  principi  azotati;  quel  latte  il  quale  quan- 
tunque abbia  una  proporzione  normale  dì  prìncipi 
azotati,  può  pure  avere  una  esuberante  quanlilà  di 
prìncipi  calcarci.  Do  queste  duo  sorgenti  direi- 
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lamento  può  esser  prodotta  laserotòla  , come  ab- 
hiiimn  veduto  del  rachitismo.  Come  pot  invece  di 
prodursi  il  rachitismo  si  produca  piuttosto  la  scro* 
fola,  sarà  questione  da  traUarsi  quando  parleremo 
della  natura  di  questo  morbo.Inlanto  contentiamo- 
ci «li  sapere,  che  un  incongruo  allallamento  , sia 
per  scarsezza  di  principi  azotati  contenuti  nei  lat- 
te i^lessG  G per  il  predumiido  dei  sali  calcarei , sia 
perchè  questo  allaltamento  fu  prolrnlto  al  di  là  dei 
limili  dalla  natura  prescriUl,  sia  perchè  la  nutrice 
abbia  principi  niorhosi  tali  da  inlluiresullapoclici- 
za  di  questi  materiali  del  latte  medesimo:  da  que- 
ste cagioni  possiamo  avere  direHamenlc  il  princi- 
pio che  costìliiìscc  la  materia  stessa  della  scrofola. 
Adunque  abbiamo  in  questa  principale  cagione  unn 
causa  speciale  e tUrtUla  della  cachessia  scrofolosa. 

Ristringendo  quanto  si  è detto  sin  qui  sulle 
cause  della  scrofola , noi  slahiliainn,  che  quanto 
apparliciitt  all'alinosfcra,  alta  qualità  del  villo,  alla 
privazione  di  Im  e,  di  vcntila/ioiic,  alla  mollezza  di 
educazione  sì  fìsica  che  morale,  sono  cause  gene- 
rali ìmiireiie,  che  per  sè  sole  non  basterebbero 
mai  a produrla;  ma  iulanlo  valgono  come  capaci 
a svolgere  il  gornic  scrofoloso, ove  questo  già  pree- 
8Ì5l9  nel  fanciullo  e neiradiillo.  Nella  stessa  guisa 
noi  vediamo  tante  volle  in  alcuni  fanciulli  che  ne 
vissero  immuni  fino  ni  sei  nnni,  assaliti  dopo  da  un 
esantema,  da  una  dissenteria,  da  iiif  affezione  ca- 
larrale,  ove  questa  sia  stota  piuttosto  grave,  vedia- 
mo dopo  la  convalescenza  di  questi  morbi  svolger- 
si la  scrofola.  Non  polremmo  diro  che  essa  sia  mia 
flUazione  dìrclla  da  tali  morbi, con  cui  non  ha  nes- 
suna ofliiiitù.  ma  si  dovrà  dire  piuttosto, che  Mger- 
me della  scrofola  ha  avuto  una  ccciiaiilc  causa  dai 
corso  e dalla  natura  di  questi  morbi  medesimi.  R 
per  cause  specialmente  dirette,  considero  parlico- 
larrncntc  il  germe  ereditario  e I*  allallamento  in- 
congruo: e siccome  questo  dipende  dalla  spropor- 
zione dei  principj  azotati  eolie  basi  calcaree  : nè 
qiieslo,  ne  il  principio  erc<lilario  sarebbero  su/Il- 
cicnli  a produrre  la  cmleinia  della  scrofola.scbbc- 
ne  pure  sinn  cause  che  dirctlamcnlc  lo  possati  pro- 
durre come  .sporadica. 

X.  Se  pcrlnnlo  la  endemia  non  è dovuta  direna- 
monlc  nè  ul  clima,  nè  allo  vicende  almosfcrichc. 
nè  alla  qnalilù  degli  alimenti,  nè  ad  altre  comuni 
cause,  bisognava  rivolgere  gli  sludj  cliologici  allo 
ricerca  di  qualche  allra  causa  cui  vadano  soggoMc 
indistinlQinentc  e costa rilementc  intero  popolazio- 
ni, causa  Rasa  e permanente,  causa  nella  quale  r- 
sislono  elementi  analnghi  allo  malcrin  morbosa  co- 
slituontc  U malallia  stessa. 

Lungo  le  falde  degli  Appenini  etruschi  la  scro- 
fola si  dispiega  endemica  in  Firenze  , allcrnaiido 
colla  rachitide,  e sì  prolunga  aliruTcrsando  la  pia- 
nura pisana  Ano  a Livorno,  dove  a nulla  valendolo 
ìnnuciiza  delia  marina,  è diffusa  in  un  modo  coni* 
passìniicvole.  Orargli  è nolo  che  il  suolo  donde 
sorgono  le  acque  potabilM  di  Firenze  è lutto  cal- 
careo, dove  pili  e dove  meno  compatto, alternando 
qua  e là  con  sirati  di  marna  aihivionarc:chc  le  ac- 
■;ue  clic  si  bevnnosono  generalmente  gravi, e 
so  tnollo  rancho  di  «iosianzo  etcrogeneé  (I).  Que- 
slo  medesimo  suolo  si  estende  lungo  lutto  il  terre- 
no di  seditnenlo  della  pianura  pisana:  e il  pozzo 
aricsiaiio  scavato  anni  .sono  a Poutedere  alia  pro- 
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rondili  di  130  braocia  mostrò  i seguenti  strati  geo- 
logici; 1.  argilla  russa  e verdostra  con  ligiiile;  2. 
sabbia  e euiirbiglic  terrestri  ; 3.  sabbie  micacee  ^ 
1.  ammassi  di  roncbiglie  inariiic  ; 5.  cemento  ili 
gliiajc  0 terra  calcarea;  6.  sabbio  argillose  (1).0ra 
tulle  le  acque  sorgivo  che  aliravcrsaiio  consimili 
stratiOcaiioni  geologiche  debbono  necessariamen- 
te essere  impure:  e tali  sono  le  acque  dei  posai  di 
lolla  la  campagna  pisana,  della  livornese,  o di  Li- 
vorno slessa,  nella  quale  per  accerlarsi  degli  strati 
eonchiglircri  che  s'innalsano  in  alcuni  luoghi  sino 
a llor  di  terra,  non  c'i  bisogno  di  scavi , ma  veg- 
gonsi  a nudo  attorno  alle  mura  della  città  stessa,  c 
specialmente  fuori  la  porta  San  Narco,  prendendo 
a sinistra  di  chi  vi  giunge  da  Pisa,  a Ora  venendo 
e a parlare  delle  acque  sorgive  del  monte  pisanoa 
{scrivevami  non  ha  guari  il  chiarissimo  mio  amico 
Professor  Savi),  a vi  dirò  che  quelle  le  quali  sor- 
a gono  dagli  strali  delle  rocce  silicee  (rocce  chia- 
a male  con  nome  geologico  verrucaiio)  sono  pu- 
a lissiine,  e non  conlcngono  nessuna  quanlilà  di 
a ralcc.  Ma  nel  monte  pisano  sopra  al  verrucano 
a vi  sono  addossate  delle  masse  calcaree  (come  il 
a mnnlicello  fra  Asciano  ed  Agnano.quello  che  da 
a Caprona  va  sino  a Pace,  il  llunte  Itianco,  quello 
a del  Castellonc);  lutto  le  acque  che  sorgono  o di 
a ineuo  a queste  masse,  o di  sotto  allo  medesimo, 
a 0 fra  queste  c la  massa  silicea,  contengono  cal- 
a ce,  spesso  acido  carhoiiioo,  ed  alcuni  sali  muria- 
a lici,  e non  di  rado  sono  termali  a.  I poggi  e lo 
culline  pisane.  Ira  le  quali  più  celebrale  sonu  quel- 
le di  Lari , sono  sveiiluralamenle  piene  di  scrofo- 
losi.Ora  le  colline  di  Lari  si  possono  dire  cuslruilo 
tulle  di  grandi  ammassi  conchigliacei;  l'aratro  del 
contadino  non  fende  la  terra  se  non  spinge  innanii  a 
si  un  mucchio  di  frantumi  di  esseri  marini,  e le  stra- 
de che  attraversano  quc'campi  hanno  gusci  di  con- 
chiglie invece  di  ghiaja.Si  scavano  in  quei  contorni 
certi  macigni,  che  servono  alle  fabbrichc,chiamali 
pietra  tuij/liarina,d'un  color  giallo  tufaceo,  o in- 
icrumeiilc  composti  di  minutissime  conchiglie  bival- 
vi.lulle  della  grosscua  e della  forma  di  un  acino  di 
miglio.  I,e  colline  di  Lari  sono  celebralo  per  la  lo- 
ro uria  saluberrima,  per  le  amenità  campestri  dio 
offrono,  per  la  bontà  e sqiiisileua  di  tulio  ciò  che 
è nulrimcnio:  come  sopra  allrellanti  Culli  Kiiganci 
vi  si  ricreano  nelle  loro  ville  e d'csiale  o d'aiiliin- 
110  i Pisani  c i Livornesi.  Cerio  che  in  Lari  si  ha 
una  prova  la  piò  cnnvinccnic,  che  la  scrofola  non 
dipende  nò  da  arie  umido  c basse  , nò  da  calliva 
qualilà  di  cihi,c  nò  tampoco  da  ediicariono  molle, 
sia  fisica  0 iniclleltualc.  Ma  le  acque  potabili  sor- 
give di  che  colà  si  fa  uso,  sono  laimcnic  cariche  di 
inaleric  terrose  e calcaree,  clic  in  20  libre  di  colo- 
slc  acque  non  ò raro  trovare  sino  a 30  o LO  grani 
di  sali  a base  calcarea  c magncsiacaicd  anche  sen- 
za chimica  analisi , lasciandole  solo  dcposilarc  a 
freddo  in  un  vase,  dopo  podio  ore  , nel  fondo  si 
osserva  uno  strato  di  materia  cretacea  coniposla 
dc'suddclli  sali.  Tutta  la  campagna  c il  paese  di 
Lari  beve  di  cotcsta  acqua  dc'|ioizi;  eccclluali  po- 
chissimi, che  liannn  il  privilegio  o il  favore  di  po- 
tere usare  dell'  acqua  della  cisterna  della  fiocca, 
fallali  ciislriiire  col  piò  saggio  accorginiciilo  sani- 
lariii  dell’aulica  repubblica  di  Pisa.. 

Pisa  ciiirn  le  mura  ha  la  scrofula;  ma  la  quanlilà 
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c la  forza  delle  scrofole  nella  cillà  è notabilinenlo 
minore  di  quella  della  campagna,  o dei  colli  u dei 
paesi  circonvicini.  La  (piale  ininur  furia  è dovuta 
alla  bonià  della  acqua  sorgila,  della  acqua  di  fon- 
te, che  i Medici  derivarono  dal  prossimo  inolile  di 
Asciano,  allacciandone  insieme  otto  polle,  o con- 
ducciidole  alla  cillà  per  un  magnifico  acquedullu 
dio  percorre  cinque  miglia  , c diramandole  per 
tulli  i punii  della  cillà  medesima.  La  purezza  del- 
l'acqua d'Asciana,didio  fanno  uso  tulli  gli  abilan- 
ti  della  cillà,  dovuta  meno  alla  roccia  d'ond'cssa 
sorge,  che  ai  lungo  acquedollo  che  percorre,  non 
è però  lalo  die  non  presemi  qualche  Iraccia  di  ma- 
teria calcarea.  E queste  tracco  pare  clic  vadano 
crescendo  da  un  decennio  in  qua  ; dimodnchò  al- 
cuni nostri  chimici,  fra  i quali  r illustre  Passerini, 
temono  con  ragione,  che  vi  si  possa  iiilroniellcro 
qualche  po'd'acq  ua  ddl'iinpuro  torrcnie  della  Zain- 
bra,  assai  prossimo  alle  incnluvalo  polle.  .\d  ogni 
modo, prima  che  i Medici  conducessero  a Pisa  l'ac- 
qua d'.Vsciano,  la  repubblica  aveva  saggiaineiile 
provveduto  alla  salubre  bevanda  della  cillà  col  cu- 
slruire  ampie  cisterne  si  privale  che  pubhliclie,  o i 
magnifici  avanzi  di  una  di  queste  ulliuie  csisluiio 
anciroggi  sullo  al  pavimento  della  piazza  delle  vet- 
tovaglie. Nè  presso  gli  storici  di  quei  lempi  si  tro- 
va mai  falla  tnenzione  di  scrofola  fra  le  nialallicdei 
Pisani.lo  non  nego  del  resto  che  entro  Pisa  la  scro- 
fola non  domini:  ma  sostengo,  che  il  suo  semiino 
morboso  vi  è lieve  In  confronlo  di  quello  dei  dintor- 
ni che  usano  acque  di  pozzi,  e non  godono  del  be- 
ihlizio,  dcH'uci/ua  di  fonte. É ben  dillicile  d'allron- 
de  che  una  cillà  centrale,  la  quale  si  trova  in  mez- 
zo ad  altre  dove  la  scrofula  raggiunge  gradi  morbo- 
si piò  elevali,  specialmente  per  i maritaggi  c lo 
trasmissioni  ereditarie,  non  presemi  lalvulta  casi 
di  scrofola  grave;  ma  la  scrofula  acqui-sitn  cniro 
Pisa,  per  lo  osservazioni  ormai  di  cinque  anni , io 

fiosso  dichiarare  essere  cosi  mito , che  so  i Pisani 
osscro  più  curanti  di  allontanare  tulle  le  cause  col- 
lalerali  elio  possono  aggravarla,  ossi  si  Iruvercbberu 
nella  condizione  sanitaria  la  piò  favorevole  rispclln 
alla  scrofola,  appunto  per  la  migliore  qualità  della 
loro  acqua  polabilc.  fin  fallo  nulahilissimu , c elio 
corrobora  grandemenle  la  nostra  ctiulogia.si  Osser- 
va in  Siena,  quanluiiquc  situala  fra  le  stesse  cuinli- 
zioni  idro-geulugicho  degli  altri  luoghi  di  Toscana, 
dove  la  scrofola  infierisce.  In  Siena  iuvcco  la  scro- 
fola ò rarissima;  e Siena  ha  sapulo  conservare  l'uso 
delle  sue  amiche  cisicrne  eniro  la  cillà , c tulli  gli 
abitanti  usano  dell'acqua  meteorica  in  (jucilc  rac- 
colla. 

Percorrendo  da  Pisa  la  finca  de'rnonli  Apuani  si- 
no agli  .Appennini  liguri,  si  trova  cgualinunle,che 
dove  piò  si  rende  compalla  la  roccia  calcarea,  as- 
sumendo il  carollcrc  di  saccaroide  e di  sloluaria  , 
siccome  a Serravezza,  a Carrara,  cc.,ivi  puro  lo  ac- 
(|uc  potabili  rendendosi  più  pure, la  scrofola  scom- 
pare,per  ricomparire  con  ah|nanlu  forza  verso  Sar- 
zana  o lungo  la  pianura  della  Magra  sino  alla  Spe- 
zia, e scomparire  di  nuovo  negli  Appennini  liguri 
sino  a Genova.  Nella  quale  cillà  con  maravighuso 
arllfizio  le  acque  dcir.Vppeuniiio  incanalale  in  ma- 
guilh'O  acquedollo,  e in  tubi  di  piombo  per  mite 
le  atiilazioiii  dlrainanilosi,  servono  cosi  depur.ile  di 
bevanda  ai  fiaridi  c sani  Genuvesi.  Ora  coleste  ac- 
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<|uc  potabili  sorgono  tulle  dallo  scliislo  argilloso, 
die  forma  la  principal  roccia  del  fianco  subappenni- 
no  dorè  Genova  £ posta,  siccome  diccrami  il  cclo- 
liro  professore  Pareto;  e per  la  porìlà  di  coleste  ac- 
ipie  avviene,  che  rarissima  Ira  i Genovesi  s'incon- 
Iri  rafTeiione  scrofolosa  (t).  I.a  quale  immunilii  al- 
cuni vorrebbero  attribuire  alla  soilogiacenle  mari- 
na; ma  (|uanlo  s’ingannino  lo  prova  Livorno  , che 
sebbene  posta  sul  mare,  nondimeno,  per  la  impu- 
rità delle  sue  acque  sorgive, i miserabiliucnle  dal- 
la scrofola  dcvaslnla. 

Continuando  l'Appennino  ligure  sino  alla  pianura 
del  Po,flncliè  continua  il  predominio  dello  scliislo 
argilloso  e le  purità  delle  acque  sorgive  che  da  es- 
so derivano, la  scrofola  non  riapparisce.AI  di  là  del 
Po,  entrando  nella  pianura  lombarda  , la  scrofola 
eoinincia  ad  apparirò  di  nuovo,  o si  può  seguitare 
la  sua  ramilìcazionc  endemica  da  costà  a Pavia,da 
Pavia  a Milano  , dove  comincia  ad  associarsi  col 
broncoecle,  e donde  da  destra  e da  sinistra  i rami 
si  avanzano  sino  alle  vallalo  delle  Alpi  perconmun- 
gersi  infine  colcrelinismo.Quanto  alia  pianura  mm- 
barda,  e alla  doviziosa  Milano  che  la  signoreggia , 
mi  limiterò  a dire,  che  la  scrofola  (2)  vi  esercita  un 
potere  endemico  forse  maggiore  che  non  si  osser- 
va in  Toscana:  il  presentarsi  spesso  col  broncoce- 
le  è una  prova  di  questo  più  elevalo  grado  di  mor- 
bosilàie  altra  prova  si  può  desumere  dalla  peggio- 
re qualità  dello  acque  potabili  di  che  si  fa  uso  in 
Milano  0 nelle  sue  adiacenze.  Le  circostanti  dolo- 
mìe,e  il  predominio  della  marna  calcarea  e magne- 
siaca, e inline  tulle  le  materie  d'un  sedimento  pa- 
lustre consolidalo  rendono  assai  impure  coleste  ac- 
que nella  pianura.  Cosicchà  in  quasi  lutti  I pozzi 
di  Milano,  scavali  nella  profondilà  di  5 o 1S  metri, 
£ necessario  porre  un  lino  di  legno  verde  di  rove- 
re, bucalo  nel  fondo,  con  uno  strato  di  gidaja  sili- 
cea, onde  l'acqua  pullulandovi  dal  di  sotto  si  pur- 
ghi delle  sostanze  terree  più  grossolane  che  conlic- 
ne.  (I  I contadini,  più  per  incuria  che  per  necessità, 
n si  valgono  anche  dell'  acqua  dei  fiumi  c dei  ca- 
li nati  irrigatori,  c perfino  dell'acqua  colaticcia  dei 
a prati  e risaje,  la  quale  nei  tempi  piovosi  talora 
a penetra  latcralmenic  nei  pozzi  malcoslrullienon 
a profondi  a. Nè  il  besliamc  si  trova  in  migliori  con- 
dizioni degli  uomini  per  il  suo  beveraggio.  Il  che 
è nolabilissimo  difetto  di  polizia  sanitaria  in  una 
provincia  che  fa  si  grand'uso  c si  esteso  commer- 
cio de'suoì  lalti  c delle  loro  diverse  preparazioni. 
Il  In  alcune  grosse  terre  al  di  sopra  di  Milano,  per 
a la  beva  del  bestiame,  e per  altri  usi,  servono  lo 
a acque  raccolte  nelle  foppc  o bozze,  che  sono  pi- 
a scine  scavale  a un  metro  circa  di  profondilà,  qua- 
a si  sempre  esposte  al  polverio  delie  attigue  stra- 


li ] L'illustre  prof  Ctsoiaio  (Topogrllìa  fisica  di  Ge- 
nova. p.  177  nula  ) ci  ha  dola  I'  analisi  su  1000  parli 
dcli'acqua  del  pubblico  acqueduuo. 


Idroclurato  di  suda 0,012 

— di  calce 0.010 

— di  magnesia.  , . . 0,005 

Solfalo  di  calce 0,000 

— di  magnesia.  . , . 0,000 

Carbonato  di  calce 0,000 

Totale 0,U27 


Non  vi  ha  nessuna  acqua  potabile  nelle  altre  rii  là 


a de  e 0 tutte  le  contaminazioni  della  vita  ruslicale , 
z c nella  calda  stagione  veramente  nauseose  anche 
I solo  a vedersi  ».  Gli  illustri  compilatori  delle  JVo- 
• tizie  naturali  e civilieuUa  LomoanUa,dopo  aver 
parlalo  della  poca  salubrilù  delle  acque  potabili  di 
cotesla  d'altronde  si  ubertosa  provincia, confessano 
ingenuamente  a che  in  generale <|ucsla  parte  dell'uso 
■ delle  acque  è la  meno  cospicua  del  loro  incivili- 
<<  mento,  e meriterebbe  più  zelante  studio;  c oltre 
I all'essere  argomento  di  provvidenza  pnbbHca,po- 
< Irebbe  esserlo  eziandio  di  sicura  e sensata  benc- 
a ficenza  » (3). 

XI.  Questa  causa  adunque  che  vi  di  pari  passo 
colla  presenza  della  scrofola  in  Italia  per  tulla  la 
linea  da  me  percorsa  e studiata,  o che  nei  perime- 
tri stessi  della  endemia  si  ccclissa  o scema  insieme 
coH'cITcllo  in  alcune  località;  dove  provvidi  aque- 
dotti,  0 sorgenti  più  pure,  o l'uso  di  ben  costruite 
cisterne  e pubbliche  c privale  migliorino  la  quali- 
tà delle  acque  potabili,  è por  me  la  più  valutabile 
finora  fra  Inde  le  altre  cause  assegnale  alla  scrofo- 
la. Ad  ogni  modo  i falli  da  me  raccolti, s'io  non  er- 
ro, confortano  e roccomandanu  di  cqiilinuare  sif- 
falli  studi  nelle  altre  regioni  d'Italia  non  solo,  ma 
anche  a Londra  e a Parigi  doveè  si  diffusa  e deplo- 
rala la  stessa  miseria.  Che  se  le  indagini  di  tal  ma- 
niera estese  in  Europa  conducessero  nel  medesimo 
risullomcnio  etiologico,  e le  eccezioni  che  potes- 
sero intramezzarle  msscro  riducibili  sotto  l'imperio 
delle  trasmissioni  ercdilaric  o del  nulrimcnio  lat- 
teo vizialo,  si  sarchhe,  a parer  mio,  fatto  un  gran 
benefizio  alla  umanità;  menircchò  dichiarala  que- 
sta ragione,  i provvedinienli  igienici  contro  essa  sa- 
rehbero  di  cosi  generale  c facile  eseguimento,  che 
in  ini  decennio,  dove  fossero  intrapresi,  poircmrao 
vedere  di  due  terzi  scemata  la  dcvaslalricu  ende- 
mia. 


LEZIONE  NON.A. 

I.  JValura  della  malntlia  scrofolosa:  epilogo  dei 
conrellt  finora  slabilili  inforno  od  esso.  — II. 
Itelazioni  della  materia  scrofolosa  coi  prìneipii 
azotati  del  sangue:  divisione  della  scrofola. — 
III.  matura  non  contagiosa  della  scrofola. — IV. 
Per  grMli  cagioni  lo  slesso  principio  morboso 
si  svolge  in  alcuni  luoghi  e vndividui  in  scrofo- 
la, anziché  in  raeltilide.  — V.  rerminozioni  sa- 
lutari  spontanee  della  malallia  scrofolosa.  — 
VI.  Esame  di  alcune  opinioni  odierne  intorno 
alla  natura  della  scrofola. 


I.  Ricliiamandoci  alla  memoria  alcuni  punii  nei 
quali  vennero  a risolversi  le  considerazioni  esposte 
nelle  trascorse  lezioui, noi  saremo  condolila  slubi- 
lirc  la  natura  della  scrofola. Non  imprendiamo  per- 
tanto a volere  intendere  quei  segreti  svolgiinenli 
che  cosliluiscono  l'essenza  assoluta  della  malallia; 
ma  sulamcnie  la  natura  di  quell'ullimo  fenumeno 
che  noi  potremo  raggiungere  colle  osscrvazio- 

d’Ilalta  che  possa  pareggiare  la  purezza  di  coleste  di 
Genova. 

(2)  Vedi  Milano  e Usuo  territorio, Voi.  t.arl.Ioianii. 

(3)  Notine  nolurili  e civili  sulla  Lombardi».  Milano 
isti:  voi.  I,  cip.  VI,  p.  2(7c  scg. 
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DELLA  SCnOFOLA. 


ni.  Laoiido  imporlo  priiicipaliiieiilo  ricordurc  uvcr 
itoi  slobilUo , esistere  uiiu  niussimu  unulo;$ia  ira 
la  racliilido  e la  scrurola.  E rjuesla  comuuatixa 
di  rcnuiiicni  e UMiilrinscco  natura,  questa  con* 
ncssione  fr»  le  due  indicale  mulultie  avcanlu  co* 
nosciula  mollissimi,  Ira  i quuli  il  Testa  , il  Cu* 
min  ; ed  Jiinch  chiamava  la  rachitide  icrofuta 
rac/»ìlis,coiisidcraiidula  come  una  specie  di  diatesi 
scrofulosa. Secondo  concetto  ricordevole  e^li  è, che 
esiste  una  mulcria  morbosa  , la  quale  si  riconosce 
come  autrice  prima  di  tulli  i fenomeni  che  accom* 
gnano  la  nialallia  scrofolosa, inatcria  che  tale  pure 
si  pre»eitla  qualunque  forma  assume  rafTczionc 
scrofulosa,  sia  per  dcposili  che  ella  mostri  nel  tes- 
suto cellulare  soUocnlancn  esterno  , o nelle  ^lan- 
dulc  esterne  assorbenti  ; sia  die.  ella  si  mosli  i li- 
lialmcule  suuo  ronna  di  dcposili,  lohercoli, ascessi  , 
negliinicnii  visceri,  hiccrdcrcnn*  come  qndia  pira-  | 
vìssima  iiiabllij  che  diee^i  (Tdinismo  , imi  la  ve- 
demmo resnlUirc  di  fcuuineni  radiiliei  in  |i;ule  od  . 
in  parte  scrofolosi, e die  nucsll portali  al  lum  unis- 
simo grado  cosliUiiscono  husifme  parlumliire  die 
si  presenta  sotto  forma  di  crcliiiisino.f'i^di  t‘  pure  da 
rimembrarsi  r altro  principio  slahiliio , che.  eoiiic 
causa  assoluta  del  erdìnismo,  devono  riguardarsi  I 
quelle  acque  le  i|uali  pas.vano  per  rocce  calearee, 

6 vengono  però  iinpregiuUe  di  molli  sali  a base  di 
calce  : ed  insieme  le  aeipie  clic  si  fondoiiu  nelle 
ghiucchijc,  impure  dalle  nialerie  dei  hloedii  erra- 
Dui,  dcui  morrene.  Egli  è pure  ricordevole  che  la 
natura  della  materia  scrofolosa  consta  di  principe 
calcarei , i quali  sono  pure  gli  stessi , laido  se  li 
ricerchiamo  noi  dcposili  della  rachilidc,  laido  se  lì 
ricercliiitiiio  in  quelli  della  scrofuia.  Da  lullociù 
adunque  rileviamo, che  la  natura  della  «crofula  sia 
In  medesima  di  quella  che  abbiamo  diinosirato  co- 
sliiuirc  la  racliilide,e  polcrai  in  alcuni  casi  riguar- 
dare la  scrofola  come  una  crisi  iiicoiiipida  del  ra* 
cliilisino  medesimo  : constare  periaido  la  malallia 
della  presenza  di  una  materia  morbosa  contenente 
un'esuberanza  di  principi  calcarci;  la  quale  esu- 
beranza , 0 è relativa  in  quanto  ai  prìncipi  azotati 
che  esislono  in  difello  iiui  sangue,  o ò assoluta  in 
quanto  alla  proporziono  nonuule  di  questi  principi 
inodesinii:  fìnalmcnle  il  sale  calcareo  può  essere 
oiichc  divulso  dalle  sue  aOUiilò  cotta  materia  ani- 
Diale,  e costituire  una  esuberanza  relativa  di  prin- 
cipi calcarei  per  iiiterronlo  del  virus  sifliilieo. 

II.  Questo  sono  le  Ire  condizioni  in  che  possiamo 
trovare  In  nialcria  scrofulosa,  come  costilucnic  la 
causa  prossima  della  scrofulosa  affezione. La  prima 
ci  suggerisce  la  divj>iotic  della  scro/u/apuupei'um, 
o della  scrofola  agreste  o volgare  , dillcrcnie  dal- 
Taltra  scrolula  chcallacca  le  persone  agiate,  .vcro- 
fula  (/tviium  , nelle  quali  ccrlamcntc  non  può  la 
scrofola  derivare  dallo  scarso  nutrimento  come 
causa  diretta.  In  ultimo  e*  incombe  del  pari  faro 
una  divisione  fra  la  scrofola  acquisita,  e la  acro* 
fola  ereditaria»  Ora  i tre  modi  indicali  d'cslstcìua 
della  materia  scrofolosa , e per  meglio  dire  le  tre 
diverse  manierodi  scrofola  qui  aopra  avvisate  sono 
sempre  riferibili  alla  causa  che  le  producctpcrchè 
troveremo  che  nella  scrofola  campestre,  o del  bas- 
so popolo,  pili  facilmente  s*incoiitra  la  esuberanza 
relnliva  dei  materiali  calcarci  costituenti  la  materia 
scrofolosa  sulla  dinniiuxionc  dei  principi  azotati, in 
quanlocliù  concorsero  alla  prouuzionc  della  ma- 
latlia  j nulrimenli  insufliciciiti.  Nella  scrofola  al* 


2ò^ 

ru|>nosto  delle  persone  agiate  , uni  troviamo  que- 
sti due  principi,  o il  principio  ereditario  o quello 
siOlitìco  ; e per  effetto  del  primo  possiamo  incoii- 
Irare  benissimo  la  iiormalo  proporzione  di  principi 
azulali.  Quindi  è clic  il  sangue  di  questi  scrofulosi 
non  presenta  mai  ul  di  sotto  la  proporzione  detta 
flbrina  o dei  globuli , ma  tante  volto  va  al  disopra 
della  cifra  media  del  sangue  normale;  ci  presenta 
però  sempre  questo  eccesso  di  principi  calcarei , 
perchè  nei  tumori,  nel  depositi  che  si  formano  nei 
visceri  interni, sotto  forma  spccialmenlR  tubercola- 
re, troviamo  sempre  la  medesima  esuberanza  di 
materiali  inorganici.  Finnimcnic  può  offrirsi  aiirim 
con  qualche  auonialia  di  forme  per  la  presenza  del 
virus  siniìlico,  il  quale  sebbene  passando  di  gctic- 
! rozionc  in  generazione  vada  a perdere  reaimcnic 
la  sua  forza  virulenta  , luUavia  sul  principio  è ia 
elione  per  cui  avvennero  nucllc  divulsioni  nelle 
amnilù  clic  devono  esistere  fra  i fosfati  di  calce  ed 
il  nlasnia  del  saiiguc;dondc  le  materie  inorganiche 
saline  divulse  vengono  u costituire  una  esuberanza 
rclaliva,  la  quale  è poi  il  fomilc  principale  delio 
svolgimento  della  scrofola.  E questo  è il  punto  di 
considerazione  sotto  il  quale  dubbiamo  prendere 
di  vista  la  concorrenza  del  virus  silMilico  colla 
scrofola;  la  qual  concorrenza  è assai  più  fucile  che 
la  troviamo  nella  scrufuta  urbana  dì  quello  che 
nella  campeslre  : e su  vogliamo  stabilire  pure  una 
proporzione  tra  la  scrofola  urbana  po)mlarc  e la 
scrofola  dei  ricchi,  troveremo  che  è pu'i  nella  se- 
conda che  nella  prima  combinalo  spesso  il  princi- 
pio del  virus  sìniilico. 

III.  Non  possiamo  perù  abbandonare  uffallo  il  te- 
ma della  natura  della  scrofola  stmza  ricordare  al- 
tresì come  alcuni  credellero  che  fosse  Irasiiiissibi- 
Ic  per  contagio.  Mu  per  gli  cspcriincnli  islituili  d.i 
Aliucrt,  Pellclicr  e Iticlierand  noi  possiamo  slubili- 
re  come  fallo , che  la  scrofola  non  è conlagiosu  ; 
poiclic  essi  lisnno  preso  il  pus  dcllu  materia  scro- 
folosa e T hanno  injcttuto  tanto  in  individui  sani 
della  soccic  umana,  quanto  mollissime  volle  anco- 
ru  negli  animali, e non  hanno  veduto  mai  prodursi 
la  meucsima  affczionc.L'haniio  anche  introdollo  nel 
sangue,  e non  hanno  vcdulo  allrrazioiii  corrispon- 
deiili  al  carattere  della  malallia. Finaliiicnlc  quelli) 

I clic  prova  elio  non  esìste  trasmissione  contagiosa  è 
I il  coabitare  conllnuo  fra  gli  affcllì  da  scrofola  e i 
sani,  0 non  si  è mai  veduto  esempio  di  Irasmissio- 
I ne  di  mnlatlia  per  i ripetuti  conlalli.  E ciò  che  può 
tante  volte  fonnarc  illusione  è la  diffusione  eredi- 
lai  ia  nella  stessa  famigli^  la  quale  riiiioiita  al  ger- 
me gentilizio  in  molli  diffuso  , ma  non  già  al  coll- 
isilo medialo  o immeditilo  fra  gii  infi-Ui  ed  i sani; 
e la  maggior  parte  dei  medici  inglesi  clic  hanno 
sott'occmo  giornulmcnlc  questa  funesta  malallia  , 
sono  tulli  per  escludere  affatto  da  essa  la  natura 
contagiosa. 

IV.  Una  questione  mollo  inlurcssanlo  può  esser 
uesla,valc  a dire  come  avvenga  che  stabilito  uiiT- 
entità  di  natura  fra  la  rachiliuc  e la  scrorola,deb* 

ba  la  materia  scrofolosa  depositarsi  tiitt*  altrove , 
che  nel  sistemo  osseo  mcdcsimo.E  qui  ccrlamciile, 
sebbene  questo  fatto  non  ubbaUcrebbcdiretlamcii- 
le  l'analogia  stabilita  fra  scrofola  e la  rachìtide, UiL- 
tavia  potrebbe  invescare  in  qualche  prunujo  chi 
sostiene  questa  analogia,  in  quanto  elio  non  è fa- 
cile il  rendersi  ragione  dell*  espresso  foitomcno. 
Pertanto  ctTcando  per  quali  cause  ciò  possa  ano- 
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iiire  , io  stabilirci  prìncipulmcntc  clic  hi  materia 
siTofolosa  si  depositi  tuivulta  nelle  glandolo  ossor- 
lionti  esterne , o nel  tessuto  cellulare  soccutaneo 
per  una  specie  di  crisi  incompleta  del  rachitismo 
medesimo;  ed  il  Testa  ovrebbo  concepito  saggia- 
mente questo  modo  di  formazione  della  scrofola 
da  un  fondo  rachitico  , avendo  detto  che  i linfatici 
trasportano  dalle  ossa  quciraccumulamcnlo  obnor* 
me  di  materia  calcarea  , e secondo  che  essi  si  di- 
rigono per  disposizione  od  anche  per  movimento 
ceceninco  alla  periferia,  depositano  ivi  j inalcriali 
di  che  hanno  spoglialo  le  ossa.  Questa  maniera  di 
investigazione  del  fenomeno  fatta  da)  Testa, pormi 
applicabile  oquei  casi  nei  quali  vediamo  ad  un  cer- 
to periodo  infantile,  e specialmente  in  quello  della 
seconda  dentizione,  svilupparsi  lo  scrofola  con  tu- 
mori. Ora  avviene  che  II  perìodo  fìsiolngico  delta 
seconda  dcnliziono  determina  in  quello  porli  in 
grado  maggiore  le  azioni  organiche;  v’iia  di  più  , 
che  nel  sistema  osseo  non  si  è stabilito  il  rachitis- 
mo in  mo<lo  da  deformarle , da  costituire  il  rachi- 
tismo il  piò  palese;  di  maniera  che  si  può  erodere 
elici  linfatici  abbiano  asporlatoquel  più  che  avreb- 
be duviiln  deformare  vistosamente  il  sistema  osseo. 
In  quest'epoca  può  essere  che  si  sviluppi  la  scro- 
fola nircslerno,  e questa  forma  sarebbe  sempre  il 
termine  critico  incompleto  di  un  rachitismo  pree- 
sistente.Bfa  la  forma  scrofulosa  può  essere  faroriia 
a preferenza  da  certe  predisposizioni  enngenite  o 
acquisite,  he  influenze  di  (ulte  quelle  cause  che 
noi  abbiamo  chiomate  indiretto,  come  V umiditi! 
deir  atmosfera,  la  mancanza  eli  luce,  la  poca  net- 
tezza, possono  disporre  il  sisicma  ruianeo  o le  in- 
terne viscere  a ricevere  a preferenza  del  sistema 
osseo  I depositi  della  materia  morbosa.  Aggiungia- 
mo di  più,  che  alcune  malattie  predispongono  or- 
gani 0 sistemi  al  deposito  della  materia  scrofolosa, 
e per  conseguenza  avviene  che  la  stessa  malattia 
si  manifesti  o sotto  forma  tubercolosa,  o sotto  for- 
ma di  labe  mesenterica, o sotto  forma  d'impciigìni 
croniche  se  si  fa  all'esterno  della  cute,  o fltiahncn- 
tc  per  tumori  che  si  formino  nel  tessuto  cellulare 
succutaneo.  Dunque  l'influenza  delle  cause  gene- 
rali che  si  dimantlano  indirette  é una  delle  poten- 
tissime a renderci  ragione  come  piutloslo  in  certi 
individui  si  maiiifcstì  la  scrofola,  anzichò  la  rarhi- 
lidc.  Devesi  far  ragione  allrcsl  dei)'  epoca  dello 
svolgimento  del  germe  ercdilario  o della  scrofola 
acquisilD;Ìn  ({uaiito  che  noi  possiamo  avere  la  pro- 
duzione di  una  scrofola  acquisita,  quando  il  siste- 
ma osseo  è formato  in  maniera  da  risentire  con 
difliroltà  riiifluonza  d'un  eccesso  di  materia  calca- 
rea che  a lui  si  trasporli , e rlgcllarla  per  conse- 
guenza,ed  esser  questa  trasportala  altrove  dai  lin- 
fatici, ove  pure  l’organlMno  non  si  liberi  di  tale  c- 
siiberanza  di  principi  coi  sudori,  o co)  mezzo  delle 
orine. Adunque  Tepoca  dello  svolgìmcnio  della  ma- 
lattia ci  rende  anche  ragione  perchè  lo  stesso  ger- 
me ci  dia  alcune  volte  la  scrofola,  altre  il  rachiiis- 
mo.ll  quale  se  slia  in  modo  latente  Ano  al  periodo 
in  che  il  sisicma  osseo  ò in  gran  parlo  stabilito  nei 
jiuo  stalo  lisiologico , la  scrofola  esterna  è la  sua 
crisi  compiei»  se  in  malatiia  è ercdilaria;  è la  sua 
compicla  forma  se  la  malatiia  è acquisita. 

Mn  per  rendersi  ragione  del  predomìnio  endemi- 
co della  scrofola  sulla  rachitide,  prcscìndcndu  dal- 
li) Vedi  Milano  e il  suo  territorio ,vul.  t.art.IuiKMs. 


In  preesistenza  del  rachitismo  o ialcnle  o pnh'^c 
nella  prima  età,  convtcn  rilornaro  sullo  inflticnzu 
di  quelle  cause  collaterali  che  alla  causa  prima 
cITctlricc  con  maggiore  o minor  forza  morbosa  si 
congiimgnno.Yì  sonode'falli  a ciò  relativi, che  em- 
piricamente considerati  persuadono  meglio  che  le 
più  sottili  ragioni  patologiclio.  Questi  fatti  insieme 
riuniti  conducono  a stabilire  che  il  predominio  del- 
la scrofola  nelie  regioni  dove  coesiste  endemica 
colla  rachitide,  dipende:  1.  dalla  temperatura  del- 
l'atmosfera;  2.  dalla  condizione  sociale  e dai  gradi 
diversi  di  ineivilimcnlo.  Poste  a confronto  due  re- 
gioni l'unu  fredda  o freddo-umida,  1'  altra  calda  o 
caldo-umida,  è osservato  costantemente  che  nella 
prima  predominerà  la  rachitide,  nella  seconda  la 
scrofola. Poslcaconfronlo in  un  clima  freddoiaron- 
dizionc  sociale  della  plebe  con  quella  dello  classi 
agiate,  la  rachitide  predominerà  nella  plebaglia  e 
la  scrofola  nei  ricchi.  Poste  a confronto  sotto  un 
medesimo  clima  duo  città,  ambedue  sotto  l' impe- 
ro della  stessa  causa  endemica, l'una  nelle  provvi- 
denze sanilaric  sociali  avanzatissima  e l'altra  meno 
avanzala,  e voi  Irovcrcle  nella  prima  più  incivilita 
redominare  la  scrofola, a dilTercnza  della  seconda, 
cir  influenza  dell' incivilimento  a diminuire  nel 
popolo  la  forma  rarhitlca  ne  porge  un  notabile  e- 
sempio  la  cillà  di  Blilano.  a l/cià  nostra  (dicono 
a gli  iiluslri  medici  Slrambio  e Ambrosoli)  trova 
« una  sensibile  diminuzione  ne* rachitici.  Molti  ri- 
« cordano  II  miserando  stuolo  di  nani , slorpj  e 
a gibbosi  ni  Unire  dello  scorso  secolo;  e i fanciulli 
« vestili  di  abili  religiosi  e posti  dalla  pietà  dei  gc- 
K nitori  sotto  la  protezione  du'Sanli  ncrchè  ne  cor- 
ei reggessero  le  dcformilè  ; e le  gainoelte  e i petti 
K e gli  schienali  di  ferro,  che  il  luogo  pio  di  San- 
a la  Corona  distribuiva  per  raddrizzare  le  deviazio- 
« Ili  della  spina  dorsale  e delle  ossa  lunghe,  s (1) 
Ora  cotesto  numero,  mercè  le  cure  della  pubblica 
igiene,  è adunque  in  quello  capitale  infirmameiite 
minore. Ma  laii  vantaggi  dcirodierno  incivilùzieoiOf 
se  non  giungono  a togliere  il  fomite prìnciÌMile del- 
reiidcniio,  riduccntlosi  ad  un  solo  cambiamento  di 
forma  in  essa,  non  soddisfanno  pienamente  al  bi- 
sogno dcirumaniiù,  e sono  più  apparenti  die  rea- 
li. Avvegnaché  restando  pur  sempre  , e forse  ao- 
mcntiindo  lu  scrofola  e la  tisi,  chi  non  preferireb- 
be di  giungere  u vecchiezza  benchò  storpio  e gib- 
boso, piuUostochè  morir  tisico  sull'  aprile  della 
vita? 

V.  Resta  per  altro,  prima  che  ci  facciamo  a sta- 
bilire i precetti  curativi  deiralTezione  scrofolosa  , 
che  noi  premettiamo,  secondo  il  nostro  cosUiinc  , 
(|uci  falli  che  sonoconnessi colle Inrminaziom spon- 
tanee salutari  della  scrofola  stessa.  Si  dice  dai  pra- 
tici, e si  osserva  generalmente, che  quando  la  scro- 
fola si  svolge  nella  fanciullezza,  può  naturalmente 
cessare  aH’cnoca  della  puberlà;  e quest'  influenza 
della  puhcrla  per  eliminare  dnirorgnnismo  molli 
principi  morbosi  è già  conosciuta.  Ma  noi  la  notia- 
mo, quanto  alla  scrofola,  specialmente  nelle  fem- 
^ mine,  in  alcune  dello  quali  cominciando  il  benefl- 
zio  della  mestruazione,  pare  che  con  questo  mezzo 
sienn  eliminali  ancora  i malcriaM  morbosi  elio  an- 
leeedonlemciUc  costituivano  la  malallia.  Troviamo 
altresì  notato,  che  corno  la  rachitide,  allreltanlo  la 
scrofola  sicDsi  complclamcuto  guarite  ^ quando  al- 
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cullo  malollio  o acuto  o lubaculo  obbiaiiu  invaso 
in  certi  pcriuili  deila  raiiciulleiza  l'orgaiiismi>;u  Tra 
■luestc  si  annoverano  specialmente  lo  febbri  e gli 
esaiilciiii,  e Ira  gli  ultimi  quelli  che  in  ispecie  si 
presentano  con  puslulc  suppurative.  Non  mancano 
di  questi  esempi;  "“i  abbiamo  veduto  qualelio 
volta  sotto  leggieri  accessi  di  efliiiicre  accompa- 
gnati da  lievi  reiiomcni  sccondarj  c terminanti  con 
escrciiotic  di  orine  sedimentose,  in  alcuni  bambi- 
ni il  processo  della  scrofola  assai  mitigalo.  Abbia- 
mo veduto  del  pari,  che  la  scrofola  interna  pnlcii- 
ilo  essere  trasportata  airesleriio,  ed  in  queste  p.vr- 
li  esterno  essendosi  co.sliluili  degli  ascessi , è pure 
cessala  riiifczione  scrofulosa.  Ma  ciò  clic  più  ci  lia 
sorpreso  si  è, che  il  vajiiolo  arabo  quando  ha  avuto 
un  completo  sfogo  colla  sua  puslulaiionc  dilllucn- 
le  per  lulla  la  cute,  e clic  il  periodo  di  questa  mm 
sia  stalo  turbalo  da  alcuna  fase  patologica  contra- 
ria alla  generale  suppurailonc  clic  avviene  nel  si- 
slenia  cutaneo,  abbia  talvolta  completamente  eli- 
minalo il  principio  scrofoloso.  Mi  sembra  clic  altre 
Yolle  io  narrassi  il  caso  di  una  fanciulla  scrofu- 
losa, la  quale  era  paralizzala  iiileramcnio  nelle  c- 
slrcmilù  inferiori. Questa  fu  alTella  dal  vajuolo  ara- 
bo, ed  il  vajuolo  arabo  ebbo  un  periodo  suppurati- 
vo vcramcnlu  dilTuso  e copioso,  ed  al  cessare  della 
eruzione  vajuolosa  la  paralisi  c la  serofula  scompar- 
vero completamente. .N'ù  questo  è il  primo  caso  av- 
venuto, clic  con  una  suppurazione  di  tumori  c con 
depositi  di  materia  scrofolosa  all'esterno  , o col 
mezzo  di  una  qualche  maialila  esantematica  abbia 
potuto  eliminarsi  cnniplelamentc  la  materia  costi- 
tuente la  serofula.  Dunque  dandosi  di  questi  casi, 
noi  dobbiamo  stabilire,  che  per  forza  dei  medesi- 
mi fatti,  che  annoverammo  citali  dal  Testa  o ripor- 
tati anche  da  altri,  vale  a dire  di  suppurazioni,  di 
ascessi  che  avevano  servilo  a guarire  il  racliilismo, 
possono  questi  stessi  mezzi  esser  del  pari  riguar- 
dali come  eliminatori  del  principio  scrofoloso.  Ab- 
biamo anche  osservato  che  la  gravidanza  elimina 
daircsicriio  la  (orma  acrufulosa,  e Inlrolta  l'ha  af- 
fatto dissipala.K  forse  II  fenomeno  duvuloalla  nuo- 
va secrezione  deli'anmios?  L'analisi  chimica  del  li- 
quore dell'  aminos  potrebbe  servire  a dare  una 
base  espcrimenlale  alla  generale  induzione  su 
certe  malattia  credilarieT  Anche  rallallamcnto  ha 
fallo  scomparire  lalvulla  certe  forme  esteriori  di 
scrofola.  La  controprova  di  questo  avvenimento  si 
è da  noi  avuta  in  qualche  caso  fatale,  in  che  inlcr- 
rollo  0 soppresso  rallallamento,  la  scrofola  è ri- 
comparsa, ed  ha  degeneralo  in  tubercoli  polmo- 
nari. 

VI.  Premesse  qnesle  nozioni  ininrno  la  natura 
del  morbo  e i suoi  modi  di  spontanea  lermioazio- 
ne,  se  ne  può  dedurre  non  essere  la  scrofola  nò 
lina  acrimonia  erpetica,  nò  un  veleno  silililicp,  co- 
me taluni  liaimo  voluto  lio  qui  riguardarla.  K vero 
che  coti  carattere  impetiginosu  la  scrofola  stes- 
sa suol  presentarsi,  e che  si  associa  talvolta  al  gi-r- 
mc  sìlllilico.  Però  tanto  l'uiia  che  l'altra  torma, tan- 
lo  runa  die  l'altra  complicazione,  sia  erpetica,  sia 
sifilitica,  non  costituiscono  il  fondo  primitivo  della 
nialattia. Tanto  meno  possiamoconveniro  con  quel- 
li che  riguardano  la  scrofola  come  prodotta  da  una 
debolezza  del  tessuto  linfatico.  Crediamo  che  il 
sistema  linfatico  prenda  una  parte  accessoria  nella 
produzione  della  scrofola,  e nel  trasporlo  special- 
niente  della  materia  morbosa  che  la  costituisce.  Ma 


essendo  il  sistema  liiifalieocosllluilo  nello  slato  di 
debolezza,  o nello  stalo  di  eccessiva  forza,  non  sa- 
rehlio  mai  allo  a generare  la  diatesi  scrofolosa,  iii- 
quanlocliò  esaminando  l'andamento  della  malattia 
abbiamo  veduto,  che  il  sisicma  linfatico  si  fa  sola- 
mciile  Irasporlatorc  della  materia  morbosa  da  un 
luogo  all'allra,  quindi  di  persò  non  può  nò  gene- 
rare nò  costituire  csscnzialmenlc  la  malattia  scro- 
folosa. Egli  è indubitabile  però,  che  dalle  sue  con- 
dizioni vitali  può  dipendere  benissimo  l'aggravarsi 
più  0 meno  della  malattia,  può  dipenderò  l'elimi- 
narsi con  più  facilità  il  principio  scrnfulosn,o  il  tra- 
sportarsi al  sistema  glandulare  esterno.  Ma  questi 
ullii'l  che  il  sisicma  linfatica  può  prestare  c presta 
nell'  arfeziunc  scrofolosa  , la  parlo  che  può  avere 
nell'aggravarla,  non  sono  per  sò  medesime  provo 
che  sileno  a dimostrare  che  le  di  lui  azioni  vitali,  o 
chimico-vitali  pervertile,  debbano  costituire  la  spe- 
cialità della  malallia.Un'alIra  ragione  furlissima  per 
escludere  questo  principio  da  aìcuni  ammesso  an- 
ch'oggi,ò  quella  che  non  sempre  il  sistema  linfati- 
co ò trasportatore  della  materia  scrofulosa.  Sappia- 
mo elio  nel  tessuto  cellulare  solloculanca  esterno, 
e ncirinlcrno  dei  parenchimi,  la  materia  scrofulo- 
sa,senza  che  vi  venga  trasportala  dal  linfatici, vi  può 
essere  dcpo.sitala  per  trasudamento  capillare  dei  si- 
stema sanguigna:  sirclié  a voler  concedere  mollo  a 
questo  sistema  linfatico.dandoglironiciadi  traspor- 
tare della  materia  scrofulosa  , dovremmo  pure  una 
gran  parte  concederne  ai  trasudamenti  capillari,poi- 
chè  anciic  per  cfTello  di  questi  la  materia  scrofolosa 
può  deposiiarsi  nel  tessuto  cellulare  o nei  paren- 
chimi. 

Che  diremo  llnaimcnio  deii’opinione  di  quelli, 
che  vorrebbero  collocare  la  natura  della  scrofola 
in  una  debolezza,  o in  un  disordine  in  genere  delle 
funzioni  sssimiislricifNoi  abbiamo  veduto  elio  con- 
to si  possa  fare  di  questa  ipotesi  generica. la  quale 
applicala  allo  specialità  della  malattia  nulla  dice; 
inquanlochò  se  pure  vi  sono  alcuni  casi  di  scrofola 
in  che  per  il  difetto  di  principi  azotati  le  funzioni 
assimilalrici  decadono,  ve  ne  sono  poi  tanti  altri  in 
cui  per  bontà  di  nutrimento,  o per  integrità  degli 
organi  assimilativi,  troviamo  tale  opposizione  a co- 
Icsta  teoria  da  non  poterla  afTallo  accogliere.  E nel 
vero  esiste  la  scrofola  anche  là  doro  le  funzioni  as- 
similative sono  in  uno  stalo  normale,  o certamente 
nini  in  tale  decadimento  da  poter  originare  qiie.slo 
principio  scrofuloso  da  cui  si  vorrebbe  derivare  la 
diatesi.  Non  possiamo  adunque  accostarci  a questi 
ultimi  patologi , che  nella  debolezza  o nel  disonli- 
nc  del  sistema  assiinilalorc  fondano  gcncralmenle 
la  natura  della  scrofola;  giaccliò  i disordini  nello  mi- 
Irizionc  sono  in  questa  malattia,  come  abbiamo  di 
mostralo,  puramente  accidentali.  Il  perchò  ò inne- 
giibilc  che  a voler  slabilirc  in  che  ronsisla  la  scro- 
fola non  bisogna  fermarsi  aiperverliinenlldeil.i  iiu- 
Irizioiic,  ma  risalire  all'esame  dello  natura  di  quel- 
la iiialcria  morbosa,  ehe  per  eredità,  o per  allatta- 
nientn,o  per  qualità  di  materie  alibili  si  ò inlrodol- 
la  neH'orgaiiismo.E  siccome  qiicsia  cosIìIuìks  una 
addizione  agli  clementi  organici  del  sangue,  come 
un  miasma,  u un  contagio,  il  fermarsi  al  disordine 
di  quelli,  e non  corcare  le  qualità  del  principio  in- 
quinalure,  sarebbe  un  dimenticare  la  causa  costan- 
te por  aggirarsi  iiiloriio  alla  instabilità  degli  clfclli. 
E se  ie  nostre  ricerrho  intorno  a cotesto  principio 
ci  prcslanu  le  coimcssioiii  le  meno  dubbie  coiia 
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causa  eslerìorc  della  m.ilaUia  , se  le  analisi  eliiini* 
die  cliiiimale  in  ajulo  ci  cuiiferiiiano  la  ricercala 
meilesiiocxza,a  me  sembra  che  lo  siate  altuale  del- 
la scienza  ci  puniicUa  dì  polcr  rilenerCt  che  la  na- 
tura ili  celesta  malcria,  u princìpiu  morbose, consi- 
sta 0 in  un  eccesso  di  rosfati  calcarci  isijlali,u  coni- 
binali  accidciilaluicnlc  colla  iibriint  uculla  albumi- 
na,e cosliluenli  quasi  allrciUiili  fibrituUio  albumi- 
tktii  di  calce. 

Allorcliè  parleremo  della  maleria  lubercolaro  nel- 
lo lezioni  sulla  lisi,  e dello  osservazioni  microsce- 
piche  che  la  ri}(uarduno,  riporlcromo  anche  quelle 
per  noi  insUluile  sulla  malcria  scrofolosa. 

LEZIONE  DFXIMA. 

1.  Del  Irallamenlo  curalivo  della  scTofola  : avuer^ 
lenze  preliminari. — Il./ruftcojzioni  Icropeulic/ie 
relative  allo  stalo  delsatufue.  — 111.  Cura  dirci- 
la  della  scrofola’,  avverlcnzcinlornoairuao  del- 
Vjodio.  — IV.  Cura  delia  complicazione  si^ili- 
ca , e di  olire  cemplicazioiu.  — V.  ideila  citra 
pro^frillica.  .^/lorUanamcnlo  deile  cause  tmii- 
rctte:  atmosferiche:  dielcliclie;  pciiaqoi/idte.— 
\ì.  Proposta  igienica  generale,  redimi  alla 
causa  prima  permaneni'c  delia  endemia. 

I.  Il  Irallamenlo  curalivo  della  scrofola  polrà  es- 
sere o dircllo,  0 sinluiualico , o profilattico  e pro- 
sorvaiivo.  E per  cominciare  dal  direno  noi  diremo, 
die  le  indicazioni  principali  curative  della  scrofo- 
la dohbono  essere  condono  in  maniera  che  valgano 
a correggere  od  eliminare  il  principio  morboso  perii 
quale  la  scrofola  esiste:  che  debbono  del  pari  que- 
ste indìrauoni  Icrapculichc  soccorrere  e coordinare 
Ja  quantità  e qualilà  dei  principi  azotali  coi  quali  il 
più  dello  volle  s'ìnlroduce  la  materia  morbosa  co- 
slilucnlc  la  scrofola,  c che  conducono  poi  nei  pro- 
cessi assiinilativi  tali  cuiidìzioni  morboso  da  non 
doversi  mai  dimenticare  nel  Inniainciilo  di  questa 
nialallia.t'inahnciile  dee  iltratlamciilocunilivo del- 
la scrofola  aver  in  vista  di  correggere  le  principali 
c più  rilevanti  comj)licaziuiiì  che  puntio  aggravare 
qucsii  processi  coslitueiili  la  malattìa  mcdcMma,  c 
rimuovere  (ulte  quelle  cause  le  quali  iti  maniera  ge- 
nerale cd  indtrelia  possono  dei  puri  aggravarcreii- 
demia,  coslituirla  come  pcrmaiicnle  in  alcuni  luo- 
glii  dove  l'igiene  pubblica  è in  gran  parte  trascu- 
rata. I.a  prima  indicazione  curativa  sarà  direna, co- 
me si  disse,  anche  nel  rachitismo  sul  principio  co- 
fcliluente  la  scrofola  medesima.  La  nolura  dì  questo 
principio  risulta  da  una  esuberanza  di  iiiulena  cal- 
carea, c questa  materia  calcarea  esuberante  ci  si 
presenta  sotto  diverse  forme,  o fusa,  o sotto  forma 
di  creta  assoluta,  o sotto  cumbinaziuni  diverse  con 
fibrina,  o pus,  o con  albumina.  Il  principio  costi- 
Inenie  questa  malcria  adunque  può  richiamare  a sé 
vaij  ajuli  lerap«.>iilici.Kgiialmeiilejm|K)rla  clielcin- 
dioaitoih  siano  a(ipliculc  al  modo  di  esistere  della 
scrofola, cioè  se  inlerna  o esterna.  K>'*endo  l.i  scro- 
fola eslenia.  più  dircllamciite  possiamo  con  mezzi 
c-uialivi  assalire  questo  principio  morboso,  decom- 
porlo,coadiuvare  alla  sua  eliminazione  daHorgani- 
smu.  Ma  attre  avvertenze  terapeutiche  importano 
quando  la  scrofola  é eslcrna,chc  sono  di  necessità 
connesse  con  queiridea  patologica  che  noi  nelle  le- 
zioni prcccdeiiii  esponemmo,  vale  a diro  che  spes- 
se volle  la  scrofola  cstcruanonè  clic  la  crisi  incuiu- 


pietà  di  un  racldtìsmo,  che  noti  lia  avuto  il  pieno 
suo  sYolgimouto  nel  sistema  osseo.  Ora  adunque  se 
dobbiamo  il  più  delle  volte  considerare  la  scrofola 
esterna  sotto  questo  aspetto  , non  solamente  cer- 
cheremo con  processi  curativi  dì  eliminare  la  ma- 
teria morbosa  depositata  nelle  gianduia, o sotto  for- 
ma di  tumori  avveulizj  nel  tessuto  cellulare  sotto- 
cutaneo, ma  dovremo  altresì  operare  colla  terapeu- 
tica in  maniera,  che  sempre  all'esterno  rimangano 
eli  avanzi  di  quella  materia  morbosa  che  a noi  non 
rosse  dato  correggere, inquaiitochè  lasituazionedel- 
la  scrofola  esterna  è una  delle  più  propizie  clic 
l'ammalalo  possa  augurarsi. 

Quando  invece  si  traila  di  scrofola  interna, In  al- 
lora,oltreché  è sempre  più  dinirile  il  poter  elimi- 
nare o disciogliere  questi  principi  morbosi  che  ti 
sono  deposilali  ncllciiiierne  cavila, osopra  le  mem- 
brane dei  vasi,c  negli  interni  parencliimi,vi  ha  pm 
l'altra  indicazione  terapeutica  di  (eiilarc  ogni  via 
onde  questa  materia  si  trasporti  dairintcmo  all'es- 
Icruo,  c così  costituire  la  forma  esterna  della  scro- 
fola, cito  è la  meno  grave,  e la  più  facile  ad  essere 
espulsa  duirorgaiiìsiiio.  Sicché  stabilita  anche  l'in- 
dicazionc  dirclla  contro  la  scrofola,  non  dobbiamo 
dimenticare  queste  prime  avvertenze  terapeutiche 
circa  alla  sua  località  , vale  a dire  notare  spccial- 
nieiilc  se  il  vizio  scrofoloso  è costituito  airinlemo 
o aireslcriio.  Olire  questa  indicazione  lerapeulica 
vMm  poi  Tallra,  che  è diretta  sulla  quanlilà  e qua- 
lilà dei  principi  azotati,  che  cou  sé  trasporla  il  san- 
gue negli  scrofolosi. 

ni.  Abbiamo  dello  che  la  scrofola  può  csislerc 
con  pochezza  di  questi  principi,  ^ qualità  guasta 
dei  medesimi, c questa  cosliliiìre  la  cos)  delta  acro- 
fola  pauperum.  Questi  individui  con  pocheua  di 
nutriineiilo  c con  assorbimento  di  principi  atti  tro[»- 
po  a disciogliere  i materiali  che  devono  servire  alla 
nutrizione,  acquistano  una  esuberanza  relativa  nei 
principi  calcarei,  speriaimciilc  se  si  traila  di  scro- 
fola clic  si  sviluppi  nel  periodo  dello  allaltamenlo. 
Ora  in  questi  casi, ove  pureinveced'uo  allallanicn* 
to  incongruo  si  dia  un  tiulrimenlo  di  altro  genere 
di  sostanze  alibili,  incongruo  anch'esso.  o quando 
anche  ciò  non  sia,  la  bevanda  di  acque  impregnale 
di  sali  calcarei  porli  con  sé  una  quantità  ui  quOi»li 
principj  raodcsimi,noi  abbiamo  la  combinaziono  di 
quelle  cagioni , le  quali  producono  una  specie  di 
scrofola;  in  che  oltre  n dirigere  le  mire  curative 
per  quanto  si  possa  eonlroii  principio  morboso  me- 
desitno,  si  (Icbbc  modilicare  coll'uso  degli  nnalep- 
lici  lo  stalo  difeUivo  dei  priiicipii  azolali.  Ed  av- 
vcimla  questa  modificazione,  dobbìainu  procurare 
la  tonicità  delle  funzioni  assimilative,  ondo  queste 
IKissano  poi  anche  collo  sforzo  eliminatorio  crilico 
deli' organismo  contribuire  maggiormente  alla  eii- 
minaziuno  del  principio  morboso.  Sappiamo  al- 
tresì che  questa  ulteriore  indicazione  si  può  conse- 
guire colle  stesse  sosiniuc  nutritive.  Il  protojodu- 
ro  di  ferro,  le  diverse  piepnrazioni  marziali  soglio- 
no darsi  in  qiie>li  casi;ma  giovano  forse  meglio  gli 
estratti  di  china  , e di  altri  lonioi  vegetabili,  c un 
buon  nulriincnlo  , c moderate  dosi  ìli  vino. 

Ma  allorché  si  traili  di  una  specie  di  scrofola, clic 
dicemmo  dei  ricchi  e delle  persone  agiate,  dove  i 
principj  azolali  e i gluhnli  del  sangue  ìuvch^c  di  es- 
sere al  di  soUu  della  proporzione  normale  fisiolo- 
gica , trovaiisi  anzi  iil  di  sopra,  accostaiiltsi  quasi 
alla  cuuduione  di  i|ueUo  stalo  del  sangue  che  di- 
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ee»i  0 pMoin  (I  oUcmamciito  olio  stalo  hinammo* 
torio,  in  questi  essi  nndicaiionc  tcroprulirn  orcos> 
sofìa  sita  prima  , devo  avere  in  vista  tali  dìretloni 
eoralivc  le  quali  sono  del  tolto  op^mstc  alle  toni' 
che  e niiirìenli:  e questi  sono  i ca^i  nei  quali  noi 
dobbiamo  sottoporre  ad  ima  dieta  anche  severa  i 
fanciulli,  quando  vengono  atlacrnti  da  questa  spc* 
eie  di  scrofola.  Questi  sono  i casi  in  cui  noi  dob- 
biamo cercare  di  ristabilire  una  proporzione  tra  i 
prìncipi  calcarci'  ed  ì principi  azotati , c siccome 
questi  sono  esuberanti, dobbiamo  scemarli  per  mez- 
zo della  dieta, c colle  sottrazioni  sanguigne  sien  lo- 
cali  sien  generali.  Nei  salassi  però  raccomandiamo 
prudentissima  misura,  e che  non  eccedano  il  biso- 
gno d'imo  stalo  pletorico,  congcslivo,  o intiomma- 
torio  dove  si  incontrino.  Nè  il  criterio  di  colesto 
stalo  del  sangue  intendiamo  che  si  prenda  dalla 
condizione  0 agiata  o meschina  dello  scrofoloso; 
ma  bensì  dai  sopni  diagnostici,  che  il  sangue  cari- 
co di  fibrina  c ai  globuli  dcnunciano.Giocrhè  que- 
sto caso  può  incontrarsi  anche  fra  i poveri, come  un 
sangue  difettivo  di  fibrina  può  incontrarsi  anche 
nella  acro/ìda  divtfttm.  A noi  iiilaiilo  piacque  di 
così  specificarne  le  dilTerrnie,  perchè  la  condizio- 
ne sociale  indica  veramente  al  clinico  la  maggior 
qualità  e probabilità  di  casi , in  che  egli  sarò  per 
incontrare  o l*ima  o Tallra  qualità  di  sangue  com- 
binata col  principio  scrofoloso.  • 

IV.  Ora  per  la  cura  direno  della  scrofola  quali 
saranno  t presidj  terapeutici  ai  quali  noi  ci  appi* 
glieremo  in  mezzo  a tanti  e tanti  che  ne  sono  stali 
preconizzati , ed  a tante  altre  pratiche  empiriche  , 
alle  quali  si  riducono  anche  oggi  alcuni  clinici, do- 
po sperìmenlDla  rinutililà  dei  piò  decnnlall  rimedj? 
Noi  non  possiamo  partire  ncitn  scelta  dei  irmodjda 
quelle  ragioni  patologiche  che  abbiamo  tsliluìle 
sulla  naluradellascroioli1sles8a;Ìmpcrocchè  quan- 
do le  dottrine  cliniche  avvalorale  da  molti  fatti  c'in- 
dicassero qual  fosse  il  mezzo  più  facile  onde  cor- 
reggere e sminuire  questo  eccesso  di  principj  cal- 
carei,certamente  dovremmo  appigliarci  a qiiesit  ri- 
medj a preferenza  di  qualunque  altro;  e quando  vi 
fosse  nella  tradizione  stessasperìmetitale  un  accor- 
do, una  baso  che  ei  raccomandi  V uso  rii  questi  ri- 
medj medesimi,  con  tanta  maggior  confidenza  noi 
ci  appiglieremo  a questi , in  quantochè  li  vediamo 
aoslcnuli  da  un  principio  razionale  palologieo. 

Quali  sono  generalmente  I mezzi  a cui  non  sola- 
mcnle  la  classe  delle  persone  ùlniiie, ma  il  popolo 
accorre  in  folla  quando  si  tratta  di  moderare  o di 
Doarìre  l'affezione  scrofolosa  ? Noi  dobbiamo  con- 
fessare che  non  solo  la  fede  popolare  c la  fede  del- 
le persone  colle  ed  istruite,  ma  anche  la  fede  cli- 
nica stessa  ci  convince,  che  il  rimedio  che  più  ma- 
nifestamente mostri  un  maggior  potere  curativo  di- 
retto sulla  scrofola  è l'acqua  del  mnrc;poichè  sem- 
bra che  essa  allaccili  dircllamenle  il  materiale  mor- 
boso costituente  la  scrofola.  Noi  vediamo  di  fatti , 
dopo  poche  immersioni, la  scrofola  esterna  special- 
mente, anche  la  piò  deforme,  subire  Inli  modifica- 
zioni,che  ri  mostra  in  realtà  che  da  nitin  altromei- 
zo  terapeutico  si  potrebbe  sperare  miglior  rlsulia- 
mcnlo.  Ed  è da  stupire  come  questa  verità  clinica, 
che  noi  abbiamo  spessissimo  sotto  occhi  nciic  no- 
stre spiagge  marine  , sia  poi  tanto  poco  venerala 
dalle  altre  nazioni. Non  parlerò  degli  Inglesi, i quali 
Bllribuiscono  all*  acqua  marina  un  gran  potere  te- 
rapeutico per  la  cura  dì  qncsii  morbi  ; ma  fu  S4)r- 


presa  come  nella  terapeutica  più  recente  del  Pi- 
doux  parlandosi  dell*  azione  medicamentosa  deile 
acque  marine,  nemmeno  si  noli  elio  abbìijno  un'a- 
zione particolare  sulla  scrofola.  Giovano  queste  ac- 
que non  solo  per  r abbondanza  del  loro  princì- 
pio minenlizzatorc . il  murialo  di  soda,  in:i  ò 
presumibile  che  iimÌIh  all’  azione  di  questo  prin- 
cipio sia  anche  l'azione  dei  bromuri  c degli  jo- 
dnri  alcalini  che  le  acque  medesime  contengono, 
everso  le  sponde  c verso  gli  scoglfin  una  quan- 
tità maggiore.  Adunque  al  murialo  di  soda  , ai 
bromuri,  agli  jodiiri  contenuti  nelle  acque  det 
mare  è dovuta  I'  azione  incontrastabile  che  han- 
no contro  la  scrofola.  Dopo  queste  che  pònia* 
mo  specialmente  per  correggilnci  della  scrofola, 
dobbiamo  di  necessità  collocare  tutti  gli  altri  moz- 
zi tcrapeulici  per  i quali  possa  avvenire  il  de- 
componimento  dei  fosfati  calcarei  ed  il  renderli  co- 
sì piò  solubili  cd  eliminabili;  quinfii  è che  noi  pre- 
feriamo e raccomandiamoscniprc  l'usodelle  acque 
minerali  idrosolforosc  o idrjodatc  lanlo  per  uso  in- 
terno che  per  bevande.  Noi  abbiamo  varie  sorgenti 
idrosolforosc  nella  nostra  Toscana  che  hanno  ac- 
quistalo qualche  cclcbrilà  nella  scrofolosa  atfezio- 
ne;  ma  le  altre  in  Italia  piò  accrcdilatc  sono  quel- 
le di  CasleInuovod'Àsti,  di  Ali  in  Savojn,  di  San- 
Genis,  di  Yogliora,  di  Saics,  nelle  quali  rAiigclini 
e il  Cantò  ritrovarono  l'jodio. Con  quesleacque  può 
il  princìpio  scrofoloso  essere  aliaccaio  ncllosiiaso- 
stanzinlilà,  e venire  eliminato  n per  orine, n per  se- 
cesso, 0 anche  per  sudori  dnU'umano  organismo  , 
tiando  0 i bagni  o il  beverie  promuovano  questo 
iocrlsi  organiche.  Io  slnbiliscn  ndiiqiic  clic  nct- 
l’uso  di  tali  basi  acide. che  appropriandosi  una  por- 
zione dì  calce  fanno  salire  i fosfati  ad  un  eccesso 
relativo  e II  rendono  solubili;  nell'iiso  delie  acquo 
marine  e dei  bagni  di  mare  consistcla  scrìedi  quei 
mezzi  terapeutici,  che  noi  possiamo  opporre  in  mo- 
do diretto  alla  naturo  del  principio  morboso  cosli- 
liietilc  la  scrofola. Dopo  questi  mezzi,  clic  noi  chia- 
miamo diretti,  ne  verrebnc  la  serie  di  quelli  che 
odoperanst  per  richiamare  o trattenere  o eliminare 
dait'eslcrno  la  materia  scrofolosa. Dic.orisi  questi  c- 
sulorj  ù emtinlorj.  che  sono  o permanenti  o leni- 
porarj,  secondo  che  fa  al  bisogno.  E noi  tanto  rac- 
comandiamo colesti  cnulerj , rhe  dopo  { bagni  di 
mare  non  conosciamo  mezzo  piò  efficace  per  inde- 
bolire la  forza  de!  morbo, massimamente  ucllc  per- 
tinaci oftalmìe  scrofolose. 

La  farmacologia  odierna  , dal  Coindet  in  qua  , 
molle  0 capo  del  rimedj  contro  la  scrofola  lo  jodio, 
e le  sue  varie  prepiirazioni.  Molli  altri  rimedj  sono 
caduti;  mn  quello  è tuttora  genernlmentc  adopera- 
to con  molla  fiducia.  Io  lo  riguardo  con  la  medesi- 
ma prcdilczìone;ed  è appunto  per  averlo  usato  qua- 
si sempre,  che  posso  avvertire  i pratici  di  oicnne 
cautele  necessarie  nelPuso  di  esso. Noi  non  possia- 
mo nlBdaro  al  solo  jo<lio  l'inlera  cura  d’ogm  gene- 
re di  scrofola.  Lo  jodio  pare  che  attacchi  c scemi 
ì materiali  di  niilrizinne;  ed  attaccando  questi  noi 
non  potremmo  servircene  che  in  quella  scrofola  (o 
l'esperienza  comprova  queste  mie  asserzlonl),incho 
vi  fosse  cstiber.'inzadi  principj  fll)rinosi:ed  è là  do- 
ve dal  solo  Jodio  potremmo  avere  una  doppia  effi- 
cacia,cioè  che  per  una  porle  potesse  correggere  U 
principio  morboso,  c per  raltra  scemare  la  sovrab- 
bondanza dei  principj  nzolail  .Mn  nella  scrofola  p<w- 
})cnrm,  dove  i principj  nulrilivi  sono  a)  ili  sono, noi 
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im  avremo  piultuslo  danno  elio  ulHc  ; o forse  dal 
non  avero  ovvcrlilo  il  diverso  modo  di  cslslcre  dul- 
ia nulriiione  nella  serofula,  dipenderà  l'avere  in- 
coiiirali  lalvolla  piuUoslo  «Unni  die  vantaggi  dal- 
l'uso  dello  jodio,  e Tessersi  divise  in  due  le  fazio- 
ni dui  lerapeulìci,  in  (|unn(o  gli  uni  screditano  i'a* 
liunc  deirjudio,  e gli  altri  troppo  ciecoineiite  vi  si 
afliduno.  L judio  odunque  può  essere  un  rimedio 
cJìicacissimo  contro  la  scrufola,  quando  nelTnppli- 
carlo  si  abbia  avvcitita  la  natura,  il  modo  d’esiste- 
re della  nutrizione.  K se  avremo  dei  casi  in  clic  la 
scrofola  esista  con  normalità  o qualcbc  eccesso  di 
fibrina  o di  globuli,  vale  a dire  con  una  natura  ve- 
getale senza  antecedenti  cause  debilitanti  per  man- 
canza di  nutrimento  oper  nuirìmciilo  guasto, lo  jo- 
dio non  potrà  mancare  di  un  effetto  il  più  salute- 
vole. 

V.  Dissi  die  la  curo  delle  più  gravi  comfilicozio- 
ni  clic  si  osservano  nella  scrofola  iiicoininda  da 
quello  del  canlagìo  siiìlilico:  ed  in  questo  caso  si  è 
usato  il  calomelano  da  ulcotii  panegiristi  del  meto- 
do mercuriale,  e fra  questi  dobbiamo  specialmen- 
te citare  TAIibert. L'uso  del  calomelano  e degli  op- 
piati è stato  proposto  da  varj  contro  I*  affezione 
acrofolosa;  rnaggiornieiile  poi  è stato  proposto  da 
quelli,  che  hanno  credulo  che  rinlcrvenlo  del  vi- 
rus sifliitico  costituisca  quasi  più  il  fondo  della 
scrofulo,  di  audio  che  una  complicasiune.  Noi  iiii- 
pugiianimo  altrove  questo  errore;  e come  compli- 
cazione possiamo  assicurare, che  quando  la  sifilide 
va  passando  dì  geuerasione  in  generazione  nella 
Ktc.ssa  fiimìglia,  Ulnientc  si  va  indebolendo  aucstq 
virus  che  in  origine  complicò  la  scrofola  ereditata, 
che  tielle  successive  generazioni  si  elimina  quasi 
affatto:  ed  è non  iitfrequciile  il  coso  in  che  il  clini- 
co è obbligalo  di  avere  in  vista  questa  circostanza, 

auando  egli  sappia  che  la  lue  siulitica  si  propagò 
a due  0 tre  generazioni  innanzi.  Quando  però  si 
conosco  che  questo  medesimo  principio  sifilitico 
può  essersi  rinnovato  nelle  medesime  generazioni 
per  licenziosa  vita  dei  genitori , allora  sarà  assai 
prohabilc  dì  avere  segni  più  cvidenli  delTesistcn- 
za  di  (|uesla  complicazione,  e però  doversi  awer- 
lirc  nel  irattauicnto  curativo.  Ad  ogni  modo  che 
sìa  la  cosa,  io  non  losccrò  di  notare  come  la  prati- 
ca mi  ha  inscgiiatu,  che  il  ricorrere  ai  mercuriali 
nella  diatesi  scrofolosa  non  6 senza  qualche  danno 
e vuole  medici  clinici  prudeiilissitni  , i quali  ne 
facciano  un  uso  limilalo  a quei  casi  soltanto  dove 
vi  sia  abbondanza  di  principii  fibrinosi  o di  globuli 
nel  sangue,  ossia  tendenza  allo  stato  di  pletora  o 
llogisiico.  Quando  invece  queste  condizioni  nel 
sangue  non  esistono,  allora  i mercurioli  iiidubita- 
lamentc  saranno  dannosi,  ancorché  esisla  il  prin- 
cipio .siiìlilico;  pcrclié  cs«i  attaccano  principalmen- 
te colla  loro  azione  dissolvente  i materiali  azotati 
del  sangue;  u quando  questi  in  deficienza  si  trovi- 
no, noi  forse  per  una  parte  avremo  corretto  il  vi- 
rus sifilitico,  ma  per  Taltra  avremo  recato  nocu- 
mento alla  nulrizionc,  alla  quale  dobbiamo  promi- 
scuamente ullenderc  nella  cura  della  scrofola  sic- 
come io  innanzi  diceva,  lo  ho  veduto  adunque  in 
pratica,  die  ove  occorra  dì  opporsi  a questa  com- 
plicazione sifilitica,  quando  esiste  negli  scrofolosi, 
gli  stessi  buoni  effeUi  che  si  atlribuibcono  ai  mer- 
curiali si  ottengono  dall  usu  del  zinco.  La  poinaU 
del  zinco  corregge  quei  tubercoli,  quel  medesimo 
oimunzio  di  toc,  che  noi  usserviinuo  qualche  volta 


nei  fniiuiulli  affelli  da  scrofola  per  propagazione  di 
sifìlide  congenita.  Ho  veduto  che  lo  stesse  afte  di 
natura  veramente  venerea  nei  bambini  lalianli,  al- 
laccali  di  rachitide  o scrofola,  si  curano  facilmen- 
te facendo  solo  bagnare  con  una  soluzione  di  sol- 
Lilu  di  zinco  il  capezzolo  dello  mammelle  della  nu- 
trice, onde  i bambini  nel  popiwrlo  cosi  medicalo, 
se  Ile  liberano  agcvohnciilu  ed  in  pochi  giorni. Co- 
sì sulle  loro  maccliic,  sulle  loro  ecchimosi , sulto 
loro  ulcerazioni  clic  presentano,  le  abluzioni  con 
solfalo  di  zinco  furono  sufficienti  a dissipare  que- 
sta forma  venerea  e questa  venerea  coiuplicaziono 
della  diatesi  scrofolosa, senza  avere  i dauui  che  tal- 
volta si  hanno  della  cura  mercuriale. 

Le  altre  avvcrictizc  praliclie  che  sono  suggerito 
dalle  complicazioni  della  scrofola  differiscono  dal- 
le consuete  e comuni;  la  quanto  che  è naturale  il 
supporre  che  ove  avvenga  complicazione  gastrica 
si  debba  ric.orrcre  agli  evacuanti  ; ove  vi  sia  com- 
plicazione infiammatoria  si  ricorrerà  ai  salassi  go- 
ncrali  e locali;  ed  ove  finalinctite  vi  siano  altri  ca- 
si, e specialmente  la  pervertila  innervazione , che 
talvolta  incontriamo  negli  scrofolosi  sollo  forma  di 
nevralgie  o cotivulsioni,è  inulilo  il  dire  che  in  que- 
sli  casi  bisogna  ricorrere  a quei  mezzi  che  posso- 
no ristabilire  Pordinc  dei  movimenti  e della  .sensi- 
bilità dei  nervi.  Ma  qui  devo  pure  aggiungere  una 
•iiVYcrienzD  f>ralica,  che  quando  si  traiti  di  dover 
calmare  spasmi  locali  i quali  specialincnle  accom- 
pagnino gli  svolgimenli  interni  di  uu  qualche  tu- 
more scrofuloso,  0 del  suo  processo  suppurativo, 
iti  allora  consigliano  i pratiche  ciò  è anche  confer- 
mato dal  fallo,  che  fra  gli  anlispasmodici  invece  di 
ricorrere  al  giusquiamo,  allo  stramonio,  ccc.,  deb- 
ba preferirsi  la  cicuta. E Stordì  è slato  uno  di  quelli 
che  ha  preconizzalo  la  cicuta  non  solameulc  come 
sedativa  nel  processo  morboso  della  scrofola  , ma 
la  cliinmò  aiiliscrofolosa.Noi  non  le  daremo  questo 
carollcrc  nò  questo  titolo;  ma  quando  iu  realtà  ci 
convenga  ricorrere  ad  alcuna  dì  queste  piante  per 
avere  un'azione  calmante,  certamente  noi  preferi- 
remo la  cicuta  agli  altri  estratti  sedativi. 

VI.  La  cura  preservativa  della  scrofola  eonsislc 
nel  rimuovere  tulle  quelle  cousc  clic  sono  alte  a 
produrla  dircllamcnie  o che  possono  indircUamon- 
Ic  aggravarla. 

In  alcuni  luoghi  la  umidità  è sì  inerente  olla  co- 
stiluzionc  dolParia  che  non  si  può  schivare  la  sua 
influenza  nociva  che  emigrando  da  detli  luoghi, 
massimamente  nella  stagione  autunnale.  Che  se  in 
delti  luoghi  la  scrofola  dominasse,  non  è dubbio 
che  non  sarebbe  gramlenicntc  aggravata  da  coicaia 
condizione  almo>ferica.  La  quale  però  e giù  detto 
«.he  non  può  mai  per  sò  sola  produrre  la  scrofola. 
Non  vi  ha  luogo  in  Toscana  dove  Tmuidità  della 
sera,  e specialmente  in  estate  e aulunuo  , pareggi 
quella  di  Grosseto  in  Maremma.  Eppure  Gros.'vcio 
non  ha  scrofola:  e i Grossetani  bevono  quasi  iuUt 
acqua  meteorica  raccolta  in  cisterne.  Nè  cotesta 
immunità  è dovuta  alla  sognala  legge  di  antagonis- 
mo, di  che  si  è altrove  parlato^  mentre  in  qualche 
altra  città  di  Maremma  dove  si  bevono  le  grosse 
ncque  sorgive  e calcaree  do'pozzi,  la  scrofola  esi- 
ste insieme  colle  febbri  iiiiasmaiiclic  ; siccome  il 
connubio, ttuleinico  di  qiiesleduc  malutlic  si  veri- 
fico anche  in  Milano.  Quali  sicno  poi  i mezzi  onde 
Icncr  lontane  o scemare  le  influenze  nocive  della 
umìdilà,  dove  non  si  po^sa  cambiar  di  luogo  e vi 
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sia  dominio  di  acrofola,  lo  iniognano,  lenta  clic  io 
qui  il  ripeta,  tulli  gli  Kiillori  d'igiene. 

Come,  doto  esista  un  germo  scrofoloso  anche 
lieve,  si  possa  aggravare  per  niancanta  di  luce  e di 
venlilasione  deporaliva  delle  stante  abilale,  I'  ah 
biamo  di  frequente  solt'occliio  qui  in  Pisa,  c negli 
abilanli  specialmente  del  Lung'  Arno  meridionale. 
Molli  di  questi  non  volendo  conoscere  alira  indu- 
stria che  di  sIDllare  le  migliori  stante  , che  hanno 
ai  hreslieri  ammalali,  e convertirle  io  spulaccJiie- 
re  di  tisici,  si  rannicchiano  con  insieme  lulla  la 
propria  famiglia  entro  a'poche  stamberghe  che  ri- 
mangono dalla  parie  opposta,  umide,  oscure  e ri- 
slrelle , che  guardano  in  qualche  fetido  chias- 
so, 0 in  quc'pozii  d'  aria  slagnanic  che  chia- 
mano chiostre.  Qui  dal  novembre  si  rimangono  li- 
no al  maggio:  essi  alle  due  pomeridiane  pranzano 
a lume  di  lucerna, mentre  il  sole  abbellisce  la  men- 
sa dclPospilo  infermiccio:quclsoluinsomma  cqucl- 
l'aerc  delle  cui  inllucnzc  salutari  polrebbcro  pio- 
namenle  proGlIsre,  essi  lo  vendono  al  semivivo  fo- 
restiero, che  non  può  goderselo  che  cogli  occhi. 
Ora  è in  coleste  famiglie  sacrificale  a un  falso  cal- 
colo induslriale,  che  s'inconira  in  Pisa  svallo  con 
più  fono  il  germe  scrofoloso,  lo  non  condanna  nei 
Pisani  allogalori  questo  genere  d'industria,  se  essi 
altra  migliore  non  ne  voniio  o non  ne  conoscono; 
ma  condanno  bensì  lo  slollosacriOzio  che  fanno  per 
lai  modo  della  propria  salute.  Aver  luce  e purezza 
di  aria  è il  primo  prcccllo  igienico  che  devono  se- 
guire gli  abilanli  in  luoghi  doveserpe  la  labe  scro- 
folosa. 

Intorno  ai  cibi  noi  saremmo  meno  severi  nelle 
prescriiioni  Igieniche  per  i nostri  Toscani;  giacché 
non  si  può  dire  che  nel  popola  onclhi  campagna  vi 
sia  assolulameiilc  inopia  o mala  qualità  di  nulri- 
menlo.  Alcuni  accusano  l'abuso  dei  legumi  e degli 
olii  vegelablll;  ma,  come  si  disse,  la  loro  influenza 
è nulla  a generare,  ed  è anche  debole  ad  accresce- 
re la  forza  della  endemia.  Non  v'ha,  si  può  dire, 
città  in  Europa  dove  Ionio  si  abusi  dicarnedal  po- 
polo come  Londra,c  lulll  sanno  il  Acro  dominio  che 
la  scrofola  vi  tiene.  Nulisdimeno  se  nelle  principa- 
li cillà  di  Toscana  la  polizia  sanilaria  fosse  coslan- 
lemcnle  vigilarne  sulle  carid  che  si  macellano  c si 
vendono,  sui  pesci,  sui  salumi  e sui  vegetabili  che 
si  espongono  nei  mercati,  sui  grani  che  si  paniua- 
nn  e sulla  stessa  panizzazione,  credo  che  sarebbe 
utilissimo  provvcdimenlo,se  non  rispello  alla  scro- 
fola, a tener  lontane  altro  malattie,  che  dalla  pra- 
va qualità  dei  cibi  direttamente  dipendono. 

Io  mi  riserbo  a proporre  alcuni  avverlimcnii  igie- 
nici d'educazione  tisica  e morale,  quando  parrerò 
della  lisi  lubcreolare.Inlanlo  dirò  qui  generalmen- 
te, che  il  secondare  la  Icndcuza  naturale  dei  fan- 
ciulli alla  allività  e alla  ginnastica  , per  eliminare 
nelle  denutrizioni  transpiratorie  che  ne  conseguo- 
no una  gran  parte  dei  principi  morbosi  ereditati  o 
acquisiti,  è utilissimo  precetto.  Fra  i nostri  canipa- 
gnuoli  si  osserva  che  quelli  che  si  destinano  alla 
sola  coltura  degli  olivcti,  coltura  che  esige  minori 
fatiche  e meno  continuale  entro  l'anno,  patiscono 
più  forte  la  scrofola  che  quelli  che  lavorano  in  po- 
deri dove  la  coltivazione  e promiscua  tra  la  magge- 
se, la  vile  e l'olivo,  e per  conseguenta  la  fatica  è 
continuala  e grave  in  tulle  le  stagioni  dcll'anno.Se 
gli  archiatri  dei  nostri  principi  avessero  scritta  la 
storia  medica  dc'loro  signori  con  qiiclln  diligenza 
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rolla  quale  il  Lancisi  scriveva  quella  di  Clemenle 
.\l,  iu>i  vedremmo  che  i morbi  secolari  delle  loro 
antiche  viinnstic  si  sono  sohnncnleinlerrolli  in  (|nei 
llcsari,  che  più  sono  stali  alfaticali  nello  operazio- 
ni di  guerra  o di  pace. 

Le  lin  qui  adoperale  vigilanze  igieniche  non  var- 
rebbero però  a disirnggcrc  il  germe  scrofoloso, c<i- 
mc  quelle  che  non  riguardano  le  cause  dircllc  di 
esso.  La  trasmissione  ereditaria,  rallallumcnlo  in- 
congruo , che  noi  ponejnino  tra  le  cause  dirette  , 
ponilo  esser  tulle  rimosse  da  un  regime  preserva- 
tivo? Quando  il  maritaggio  sia  contraila  fra  indivi- 
dui che  hanno  o ebbero  gotta,  rachitide,  scrofola, 
0 tubercoli,  come  impedire  che  il  germe  di  queste 
malattie  non  si  Irasmella  nella  prole  ? Negli  agri- 
coltori. nel  popolo  c nei  cilladiiii,  queste  lince  fa- 
tali  sono  più  spesso  c più  facilmente  Ironcale,  che 
non  nei  patrizj  c nelle  famiglie  principesche  c rea- 
li, in  che  colesti  germi  si  mantengono  incarnali  da 
secoli  e secoli,  per  il  dovere  che  aquesii  ultimi  im- 
pone la  civiltà  di  non  tralignare  nei  maritaggi  dal- 
la nobiltà  e dallo  splendore  del  sangue.  Che  le  mo- 
gli adunque  provengano  da  famiglie  sane,  c sten 
sane  elleno  stesse.  Ma  l'aver  cura  dcH'allallamcn- 
lo,o  la  scelta  c il  governa  della  nutrice  inllairanon 
direltamentcc  polenlemcnlc  tanto  a scemare  la  for- 
za del  germe  morboso  trasmesso  nella  scrofola  e- 
redilana,quanlo  a impedire  la  genesi  della  acqui- 
sita nel  periodo  deirallallamcnio  o per  elfcllu  di 
questo. 

Dicemmo;  parlando  della  causa  principale  della 
endemia  scrofolosa,  cioè  delle  acque  potabili  im- 
pure di  materie  calcaree  o calcarco-magnesiaclie , 
che  quando  gli  sludjullcriorisulla  pre.scnzadiquc- 
sla  causa,  c la  concorrenza  della  natura  geologica 
d'un  suolo  che  lo  somminislri,  e la  presenza  insie- 
me deircffello,  comprovassero  quelli  ila  me  inco- 
niinciali,il  rimedio  non  sarebbe  dilllcile  a praticar- 
si nè  dai  privali,  nè  dai  reggitori  delle  cillà  o pro- 
vince. 

La  causa  intanto  da  me  assegnala,si  puòdirc sto- 
rica rispetto  allo  vicende  d'Italia,  c a certi  periodi 
che  corrisponderebbero  al  maggiore  e più  esleso 
svolgimento  della  endemia.  L'opera  di  l-'nmlino  De 
aquaeduclibus  urbis  Homae  è un  monumento  irre 
fragabilc  delle  solenni  fabbriche  e cure  dei  lloma- 
ni  per  la  purezza  delle  loroacqiie.E  la  scrofola  da- 
gli scrittori  Ialini  dcH'epaca  dcH'impcro  è appena 
menzionata.  E colc.sla  cura  delle  acque  piilabili  di 
che  dava  esempio  la  capilalo  era  diffusa  e pratica- 
la anche  dalle  province.  A questo  periodo  succes 
se  quello  delle  devastazioni  dei  barbari  : c qui  le 
rovino  di  tanti  cdiQzj,  acquedotti  c cillà  intere. de- 
viarono e resero  impure  le  poche  acque  polabiliri- 
maste.Fu  in  quest'epoca  che  molle  sordide  malat- 
tie esterne,  riunite  allora  sono  il  nome  generico  di 
lebbrose,  si  osservarono  diffuso  per  l'Italia;  ed  è a 

auest'cpoca  che  io  assegna  del  pari  il  primo  perio- 
0 della  endemia  scrofolosa  nelle  cillà  nostre.  Ili- 
sorgendo  dal  suo  squallore  l'Italia  , c pontefici  e 
monaci  i primi,  e dietro  ad  essi  le  italiane  repub- 
bliche, ripresero  la  cura  delle  acriue  urbane  e su- 
burbane, e con  quel  senno  c quella  magnificenza 
romana  , I di  cui  avanzi  non  erano  ancora  affano 
spenli,rislorarono  le  antiche  costruzioni  idrauliche, 
e molle  nuove  o sontuose  ne  edil1carono;e  i mona- 
ci ne'loro  convenli  con  magnifiche  cisterne  per  le 
acque  melcoric.hc,  e i magistrali  repubblicani  ncl- 
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le  rooclìe  c nelle  riuà  (ni  nsu  pubblico  e privulo 
({unslc  miilliplirnnilo,  lasnnilà  piibMira  risprltnnl- 
Ic  acquo  pouhilì  saviissimamenic  sostennero. EU  in 
tal  tempo  la  cmlemia  si  temperò  per  modo,  che  i 
uirdici  di  cotesle  età  parlarono  di  lebbra  c discro> 
foia  impolarc  come  di  malattia  n loro  nolo  per  tra- 
dizione e di  unVpoca  già  trascorso,  ma  dello  qnalc  | 
tion  avevano  più  sotto  gli  ocelli  clie  rari  esempi. 
.^uove  guerre  e devastazioni, le  cure  poliliclic  aiul- 
l'uliro  rivolte  clic  alla  pubblica  igiene,  i dilmsca- 
nienti  e le  consecutivo  frane, hanno  in  leinpidanoi 
mono  rimotì,  rimesse  in  molto  citlà  le  conuitìoiii  i- 
dranliclie  in  un  pessimo  stato;  e le  acque  polnbiii 
avendone  sofferto  , ed  essendo  alTulto  spento  fra 
noi  quel  senno,  c quella  potenza,  e quello  zelo  ro- 
mano nel  rivolgere  le  cure  principali  dello  Stato  al 
rondiicimentu  e alla  purezza  delle  acque,  andò  a 
grado  a grado  laiu'nltic  la  Irascuratczza.  cheinpa* 
rcccbic  città  si  credè  non  merilevolc  diaicuii  pen- 
siero Tusare  per  bevanda  delle  acque  sorgive  apren- 
do pozzi  in  qualunqucsuolo.piultostocbe  continua- 
re nella  preferenza  che  davano  i nostri anlenali  al- 
le acque  melenriclic  consorvnic  in  vasle  e ben  co- 
struite cislcrne,  o nel  generoso  ardimento  di  co- 
struire acquedotti  per  condurrò  entro  le  mura  del- 
ie più  popolose  città  che  li  ebbero  perduti,  o elio 
limi  li  ebl>ero  giammai,  le  acquo  trovate  pure  c sa- 
lubri. Nella  moderna  età, che  dicesi  aircslrcmo  in- 
riviiiia,  chi  rivolge  più  le  cure  alla  snlubrità  delle 
uc(|uc  potabili?  Vi  sono,  è vero,  alcune  città  italia- 
ne in  elle  si  conservano  ceni  avanzi  di  anlielicma- 
gistratnrn  destinale  a colcsln  nnirio  sanilurio;  ma 
ve  ne  sono  molle  altre  in  clwrl  ineivilimento  in  ogni 
altra  cosa  di  agiatezza  e di  spictidorc  pubblico  si 
mostra  lodevolmente  operoso,  nel  mentre  che  la- 
scia in  oblio  la  curo  delle  sue  ac(]ue  potabili.  l.a 
nostra  endemia  scrofolosa  riprese  cominciamcnio 
tra  sifTuUc  trascuranze,  le  quali  funnerebbero  un 
disaccordo  inesplicabile  colla  presente  ririltà,  se 
nimsta  non  dovesse  avvedersi  clic  fra  le  cose  che 
deve  tradurre  dal  senno  antico  nella  odierna  vita 
sociale,  quelle  che  npparleiievuno  alla  salute  ptib- 
blica  non  si  dimenticano  iiòsi  trascurano  chea  prez- 
zo di  questa, 

l.aoiide  a me  sembro  che  il  proporre  oggi , co- 
me principale  proweclimcntoigicnico  coniro  la  dif- 
fusione della  scrofola. la  vigilante  cura  sì  pubblica 
die  privala  delle  ncque  pulabili,sla  un'assoluta  ne- 
cessità. ('Iiè  se  agevole  non  sarebbe  il  trovare  oggi 
una  delie  nostre  capitali  infella  di  acque  poiabili 
urbane  poco  pure,  la  quale  potesse  imilnre  il  lar- 
go e generoso  dispendio  fatto  dai  pontefici  Paolo  V 
e Pio  V nel  ricondurre  o Uorna  l'acquo  Trajana  , c 
la  famoso  acquo  di  Trevi,  per  le  quali  acque  Roma 
non  lui  scrofola,  o imilnre  1'  ardila  impresa  di  Ge- 
nova die  spese  sette  milioni  pcc  costniire  quell’ac- 
quedotto die  è la  salute  di  lutti  i suol  cittadini;  o- 
gcvolc  però  sarebbe  ai  prìncipi  nostri  il  far  costrui- 
re ndie  città  alcune  cisterne  conservatrici  deir  ac- 
ne meteorica  per  uso  del  pcqioio, cominciando  dal 
amo  esempio  eglino  stessi  costruendone , ad  imi- 
Iniione  dei  signori  del  medio  evo, entro  ai  loro  pa- 
lazzi; of^evole  pur  sarebbe  il  prescrivere  clic  lutti  f 
pubblici  sinbillmenli , come  gli  aniiclii  monasteri 
die  tuttavia  le  conservano,  arcsscm  le  cislcrne  , e 
specialmente  gli  ospedali , le  prigioni , gli  orfano- 
troft.  i collegi , gli  asili.  E Milano,  cillù  delle  più 
rifdie  d’ Italia  , potrebbe  essere  la  prima  a rivol- 


gersi a questa  igienica  esperienza, eslcndeiidnla  nu- 
che alle  falloric  c pnrroccliie  della  rninpngna,  non 
senza  la  fniitlala  speranza  di  vedere,  smiinln  non 
solo  la  scrofola,  ma  fnrs'andic  la  ncllogra.  Ai  pri- 
vali poi  sirn  essi  di  molle  o di  mediocri  fortune,  a- 
gevolissimo  sarebbe  sempre  di  provvedere  le  loro 
case  di  simili  cisterne,  siccome  sono  in  uso  io  Sin- 
na,  in  Volterra  c in  altre  città  delia  Toscana  c d‘  I- 
talia  , dove  non  esisle  la  scrofola.  E quando  questi 
provvedimenti  sanilarj  rispetto  iilic  ac(|tie  potabili 
da  più  cillà  domiitalc  «lalla  scrofola  a modo  di  e- 
spcrimcnto  fossero  eseguiti,  io  mi  sento  forza  a ri- 
petere la  mia  predizione  , che  in  un  decennio  ve- 
dremmo in  gran  parie  distrutta  fra  noi  la  endemia 
scrofolosa. 

LEZIONE  GNDECIMA. 

APPBITDiea  AL1.A  RTtOtOCIA  DELLA  BCaOrOLA. 

I.  Osarne  delle  Ricerche  e Osservazioni  del 
sulla  eUolofjia  della  scrofola.  11.  (/niformlà<ii 
osservazioni  Ira  lo  scrillore  francese  e me  suite 
varie  forme  e sulla  rslensione  della  malaiiia 
scrofolosa.  111.  l’niformilà  di  pensieri  suJta  in- 
jhtenza  della  sifilide  e delta  vaccina.  IV.  H 
hujol  porge  nviori  falli  m conferma  del  mio 
eoncello.  che  t'iimidiià  nonpuò  esser  causa  di- 
retta  della  scrofola.  V.  /.a  Irosmissionc  eredita- 
ria è per  ii  Lugol  la  causa  unica  diretta  delta 
scrofola  : coni'  egli  esageri  questo  principio. 
VI.  //nllalinmcnln  incungrtio  non  bene  valutato 
dal  /Mf/ol.  VII.  /.a  calcarea  qualilH  delie  acque 
pnin)>ìli  da  me  posta  a capo  dette  cause  detta 
scrofola  eudcitnca,  afjalto  dinenlicala  dal  Lu- 
gol. Vili,  .\ucvi  falli  comprovanti  quesfutiima 
causa. 

I.  Io  clienon  corro  si  frellolosoversoi  librì fran- 
cesi siccome  molli  faiino.csilmando  che  daifa  meli- 
le c dalie  opero  de’  nostri  connazionali  «i  sia  da 
trarre  tanta  messe  che  basti  ad  alimeniare  ì veri 
bisogni  di  qualunque  scienza , ignoravo  ebe  con- 
temporaneamente alle  pubblicazione  delle  mie  le- 
zioni sulla  scrofola,  avvenula  nel  pas.sato  anno, fos- 
sero comparse  in  Francia  le  Iliccrchc  c le  Osser- 
vazioni intorno  alle  cause  delle  malattie  scrofolose 
dei  sig.  T.  G.  A.  I.ugol , che  portano  pure  la  data 
del  18U.  Certamente  che  nessuno  di  noi  poteva 
conoscere  i lavori  dell’nliro;  ed  io  lento  meiio,chc 
un  iimio  prima  della  pubblicazione  dell'  opera  del 
Lugol  avevo  dote  già  le  mentovale  lezioni,  insieme 
con  quelle  delle  altre  cachessie  , nel  nostro  teatro 
analomico  a’  mici  alunni.  Per  vedere  adunque  in 
che  I' autore  froncese  mi  avesse  potuto  avanzare 
con  utile  della  scienza  e dei  prossimi,  o in  che  ai 
miei  concetti  si  uniformasse  o no,o  come  aveva  or- 
dinata 0 determinatala  difBcilissiroaeliologia  della 
scrofola  , poiché  II  Lugol  non  si  occupa  oè  della 
parlo  diagnostica  , nè  della  terapeutica , io  vnì  ri- 
volsi al  compendio  faUonc  dal  Dubini  negli  Armolt 
di  Medicina  del  Cniderini , quaderno  dello  scorso 
I novembre.  E benché  dall’esanie  delle  proposizioni 
I del  Lugol  si  rilevi,  che  ofTallo  diverso  è il  punto 
I cliolocpco  principale  da  me  fissalo,  e diverso  r or- 
dine c il  valore  c la  intcrpreiazionc  delle  consapii- 
I le  cause  della  scrofola  ; ntilladimcno , perchè  ^li 
: ^ludii  odierni  su  tale  infcrmilà,ehc  debbono  appìa- 


DKLI.A  SCnuKOLA. 

Ilare  la  via  a imclli  lidia  Ibi  vui)<ino  Jì  eoiiserva,  e lica  può  cun^orvarc  »iiio  a uii  cuilo  tempo  la  lu- 
i coiiccUi  uuiiunni  Ira  noi  c gli  cMcri  premiano  tura  coiilagiusa.  Il  crilerio  lidia  conlagiusilù  prò- 
maggior  valore  , e i coiilrurl  valgano  ail  aprire  o pria  della  sifìlide  c non  della  scrofola  ; della  en- 
rinroriare  <|UCsUoiii  sulle  quali  altri  ingegni  si  u-  dcmiciià  propria  della  scrofola  c non  della  sifìli- 
dopcriiio  con  fervore  sempre  più  vantaggioso  , lio  de;  infìne  d crilcriu  dell'  .iiUeriorilà  della  scrurul:t 
credulo  bene  di  farne  una  Appendice  alte  mie  Le*  alla  comparsa  della  sifìtido  , risolvono  meglio  la 
sioni, c di  prendere  occasione  da  questa  onde  cor>|  (inisiioiic  che  non  certi  rulli,  nei  quali  è assai  ar> 
roborare  con  alcuui  nuovi  falli , non  lia  guari  dai  uuo  il  dtsiingucre  se  deiruna  maialila  si  Iratli  o 
me  raccoUi,  la  causa  principale  della  scrofola  cn>  dcll'allra.  K lo  slesso  Liigol  è coslretlo  a confessa- 
demica  du  me  alirove  slubibla.  re,  che  in  molli  casi  il  più  esperto  clinico  non  sa 

il.  Benché  le  osscrvaiioni  del  Lugol  sulle  sva-l  decìdersi  se  più  presto  si  iralti  di  sifilide  o di  scro- 
rìale  sembianze  clic  assume  la  inalallio  scrofolosa  I fola.  Sembra  du  quanto  osserva  il  bugni , clic  an- 
sìano  limitate  alle  sole  fonilo  esteriori,  mancando  | che  in  Francia  sieno  alcuni,  che  allribuiscotio  alla 
la  sua  opera  finora  di  ricerche  uualomicn  paiolo- 1 vaccinn  la  odierna  maggior  dilTusioiie  della  scro- 
gichc  relative,  egli  però  nc  è sialo  un  esallo  rieer-  fola.  Fgli  si  è upposlo  al  pari  di  noi  al  falso  giudi- 
catore , c nessuna  delle  forme  da  noi  esposte  è | zio;  se  non  che  noi  abbiamo  a questo  proposito 
sfuggila  alle  sue  perquisiziuiii.Che  anzi  egli  ha  do-  : stimato  utile  di  addurre  alcuni  falli  che  provcreb- 
vuto  notare  la  scrofola  sotlo  forma  di  catarro  dcl^  bcro,  come  la  vaccina  è modificala  dalla  scrofola, 
vcniricolo,  la  quale  a noi  rude  volle  si  ò presenta-  { come  il  vajuolo  naturale  coiilloenlc  abbia  eliminato 
la.  K stimiamo  molto  opportuna  questa  osscrvazio-|  talvolta  il  principio  scrofoloso,  c come  questo  me- 
ne, hi  quanto  sembra  che  piulloslo  che  i bronchi , dosimo  vajuolo  comunicato  a fanciulli  aflellì  da 
sebbene  con  respirazione  rantolosa,  sia  talvolta  af-  scmfula  cslcriu  abbia  degeneralo  in  vajuolo  spurio, 
fella  la  mucosa  del  ventricolo  in  quei  bambini  nei,  IV.  Il  Lugol  porge  nuovi  fallì  in  conferma  del 
iiuuii  vediamo  proulomentc  sparire  il  fenomeno  mio  concetto  che  la  umidità  non  può  essere  caii- 
dclla  dispnea  catarrale  dopo  la  somministrazione  sa  diretta  dclin  scrofola,  a La  scrofola  regna  in  I- 
di  un  leggiero  emetico, od  anche  per  vumilo  spon-  j a Spagna  a Madrid,  in  Isvezìn  a Scania,  in  Nizza, in 
laiico.PcrfoUamecitc  uniformi  sono  i noalri  pensieri'  a Iteims,  nGirOricancsc,iii  Nonipctiier.liioglii  lutti 
sulla  idetililà  del  tubercolo  colla  scrofola.  Un  tu- 1 a favorevolmente  situali,  secchi,  batluti  da  venti  c 
bcrcoloso  è per  Lugol  uno  scrofoloso.  Egli  si  ac-  n soleggiati.  Nell'  Heraiill  il  villaggio  dì  (ìinciiis 
corda  con  me  del  pari  nel  riguardare  la  racliilidc  « conia  molli  scrofulosi  c slrumosi,  mentre  i paesi 
come  forma  diversa  d'uno  stesso  fondo  morboso , n vicini  nc  sono  esenti.  A Itunen  noila  Hrclagna  , 
ed  Ila  colpito  anche  la  sua  allenztonc  la  grossezza  a paesi  invece  cgualmcnlc  umidi,  non  domina  cn- 
dcllc  nocche  articolari  dogli  scrofulosi,  c il  iorosi-  « dcmicnmcnic  la  scrofola,  clic  poi  tale  si  prescii- 
stcnia  osseo  in  genere  più  sviluppalo:  il  clic  accen-  < la  in  più  luoghi  deH'llalia  : contrada  remota  as- 
na  bene  ad  una  eccedenza  morbosa  di  principii  o sai  dalla  Hrclagnn,  r rosi  diverso  per  laute  coso, 
calcarei  hi  queste  malullie , da  me  posta  a capo  a che  si  potrebbe  dinicilmcntc  comprendere  come 
delle  condizioni  palologiclic  clic  le  governano.  Ari-  c un  Inglese  cd  un  Italiano  godanodclla  stessa  sa- 
elio  il  Lugol  trova  cuimcssioni  causali  Ira  la  scrofe-  a tuie,  e soggiacciano  alle  stesso  malattie.  Nel  vil- 
la, lo  scirro  cd  il  cancro,  c pensa  anch'egii  che  lo  n laggio  dei  Pirenei  clic  è situalo  al  livello  del  (iu- 
scirro  debba  far  parte  della  istoria  del  tubercolo,  a 'me  Adour,  gli  abitami  sono  slrumusi,  scrofolosi, 
Nulle  quali  riflessioni  di  somiglianza  di  principii  <i  racliilici:  piu  airinsù,  e superiormente  al  fiume, 
morbosi. vcsiili  di  altre  formo  di  cachessie, noi  sia-  a la  popolazione  è bella  c sana;  nd  un'  altezza  più 
mo  siali  condotti  più  oltre , avendo  osservalo  più  n grande,  c molto  più  al  di  sopra  del  livello  del 
volle  l'aUcrno  scambiarsi  per  IrasmUsione  credila-  j s fiunic  stesso, ricompare  la  scrofola  nelle  capanne 
ria  della  gotta  o della  liliasi  in  erpete,  dell'  erpete  fi  secche  c depurate  da  un'aria  vìva  cd  clastica... 
in  scrofola  o in  tubercolo. Ed  in  un  ricercatore  di- 1 « Nelle  prigioni  non  si  osserva  che  qualche  scrofo- 
ligcntc  quale  si  mostra  il  Lugol  è un  difetto  il  non  a toso  in  chi  abita  ul  basso,  mentre  se  nc  vedono 
aver  fatto  capo  Ira  le  origini  delia  scrufula  dalla  ‘ c molli  talvolta  in  quelli  clic  abitano  i piani  supc- 
gotlu;  mentre  la  storia  patologica  di  molte  famiglie  a riori  ». 

e principesche  c palrizie  a molli  di  noi  note , ri-  Y.  Dopo  avere  ncrlanto  escluse  le  mflncnzc  dei- 
monta  quasi  sempre  ad  un  gottoso.  l'aria,  dei  climi,  ucgli  aliraenli,  dello  faticiic  edet- 

lli.  Incontrandoci  ambedue,  il  Lugol  cd  io,  nel-  le  privazioni,  c di  certe  malaUtc  come  capaci  a 
le  nucstioiii  odierne  relative  alla  influenza  della  si-  : produrre  diroltamcntc  la  scrofola,  l'autore  frmicc- 
filiiic  c delia  vaccina  sulle  attuali  malaliic  scrofu-  se  si  ferma  al  principio  cliologico  esclusivo,  che.  la 
fuse  , le  abbiamo  risolute  quasi  allo  stesso  modo.  ; sola  eredità  è la  causa  direna  della  scrofola.  Noi 
Non  polcrsi  credere  all’  Astruc  elio  la  scrofola  sia  ! ponemmo  la  irasmissionc  ereditaria  fra  le  tre  cau- 
una  sifilide  degenerata  ; perché  , come  il  Bordcau  ; se  dirette  della  scrofola;  ma  non  la  riguardammo 
osservava,  la  scrofola  si  era  anche  a luì  presentala  nè  come  prima,  né  come  esclusiva.  Il  Lugol  csa- 
iii  luoghi  dove  la  sifilide  era  rarissima.  La  sifilide  nera  talmente  il  suo  principio  eliologico,  che  non 
è contagiosa,  la  scrofola  non  lo  è;  la  scrofola  non  ha  punto  esitato  ad  alTermare:  ir  1.  che  se  vi  ha 
si  ò ma)  tramutala  in  atfczionc  sifilitica.  L'opposto  v un  Lilto  impossibile  in  patologia  è quello  di  un 
tramulanicnto  però,  vale  a dire  della  sifilide , de-  a fanciullo  scrofoloso  avente  varie  sorelle  c qual- 
generala  in  scrofola  é ammesso  dal  Lugol  quando  r che  fratello  che  non  lo  siano  menomamente  ; 2. 
si  tratti  di  cachessia  sifilitica  , nel  qual  caso  , egli  n quando  non  sono  apparenti  nc’ genitori  ic  tracce 
avvisa  che  la  sifilide  non  sia  più  contagiosa. K qui,  r di  scrofole,  c nc’figli  vi  sono,  delle  due  cose  ru- 
mi sìa  permesso  il  dirlo,  vi  é coiilraddizìunc  eder-  r na:  o In  scrofola  é ereditaria,  o v’ho  un  cfTeUo 
rurc:  contraddizione  , con  quanto  si  era  negalo  di  r senza  causa,  s BispcUo  al  primo  di  questi  con- 
sopra  aie  Astruc;  errore  perchè  la  caclics^ia  sitili*  celli  le  eccezioni  sono  pnircctiic,  c cosi  ovvie,  che 
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ii  rn;«rrerc,  come  fa  il  Liijs'ol,  air«cÌM/l€rto  per  i- 
spii’gnric,  è siralagrmma  arbiirariti,  e<i  aiiclic  im* 
nioriilc.  S'cgli  hivore  avesse  rilenulo  nei  giusli  li- 
mi(i  la  trasmissione  ereditaria,  avretibe  conosciuto 
die  per  molle  combinazioni , ma  principalmente 
per  le  eventualità  d’un  malsano  allallamcnlOf  toc- 
calo piuttosto  ad  un  figlio  che  ad  un  altro  nella 
stessa  famiglia,  ponno  esservi  rrolelli  sani  e scrofo- 
losi ad  un  tempo.  Cosi  il  vedere  figliuoli  scrofolo- 
si e genitori  sani  costringerà  il  Lngol  a riguardare 
questo  cOello  senza  causa, perchè  einon  valuta  che 
I eredità;  ma  se  questi  iiginioli  sono  stati  alhiUati 
da  nulriri  malsane,  se  anche  dopo  1*  allattamento 
sono  stoli  tenuti  «la  fanciulli  in  luoghi  dorè  le  ac- 
(|uc  potabili  contengono  eccedenti  principii  terrosi 
e calcarei,  in  que>ti  figlinoli  nascerà  la  scrofola,  e 
rirniioscerà  la  vera  causa  direna  , non  menu  che 
h;  fosse  stata  ereditala. Ha  osservalo  il  I.ngol  spes- 
seggiare la  scrofola  nei  trovatelli  e negli  orfani;  e 
(jueslo  è vero.  Ma  non  è vero,  come  egli  sostiene, 
che  sempre  dai  genitori  derivi  la  scrofola  di  que- 
sti fanciulli.  I genitori  degli  orfanelli  saranno  prò- 
Jiahilniciilc  morti  in  gioventù  ; ma  come  si  prova 
dressi  morirono  lutti  per  la  maggior  parte  di  scro- 
fola o di  lisi?  1 irovalelli  meno  assai  dai  genitori 
elio  dalle  murici  tirano  il  principio  scrofoloso;  per- 
chè di  coleste  femmine  che  vanno  entro  agli  ospi- 
zii  a tiulrìre  i bastardi,  pochissime  sono  fé  sane, 
poche  quelle  che  hanno  iallc  buono,  e che  lo  dia- 
no a sunicienza  a'Inro  bambini,  pochissimi  quegli 
nspizii  dove  la  scella  e il  regime  delle  nutrici  sia 
sotto  la  sorveglianza  continua  e la  direzione  di  un 
medico  iiiielligcnle.  in  mezzo  però  alla  esagerazio- 
ne di  colcslo  principio  cliologico, s’incontrano  qua 
e lù  nelle  ricerche  che  sono  ad  esso  relative,  alcu- 
ne osservazioni  quanto  vere  atlreiianto  degne  di 
essere  ricordale,  e dello  quali  non  può  giustamen- 
te apprezzare  il  valore  se  non  che  quegli  che  si  è 
dillo  per  lungo  lempo  al  medesimo  genere  di  slii- 
dii.  Dcrcs.,  «ehe  lo  sviluppo  della  scrofola  non 

V ha  luogo  lalvniin  ne'getiiiori  che  dopo  clic  si  è 

V sviluppato  nei  figli,  i>  è un  falla  verissimo  : al- 
iretliMiio  vero  è che  n il  malrimouio  riproduce 
K spesso  quella  scrofola  che  pareva  esistere  all’c* 
« poca  della  pubertà,  s .Ma  non  è nò  vero,  nò  am- 
missibile l'altro  conrcllo  dal  medesimo  autore  a- 
vanzalo  cioè,  a che  le  gnnrigioni  della  scrofola  che 
u avvengono  spontanee  all  epoca  della  pubertà  non 
n esistono  che  per  l'individuo,  e non  impediscono 

V che  i suoi  generali  sieno  parimente  scrofolosi,  a 
O l'individuo  ò guarito, o non  lo  è clic  in  apparen- 
za: se  ò giniriio  radicalmente  non  avrà  più  nulla 
corlomenle  dn  trasnieliere  unlb  prole;  e di  queste 
guarigiotti  radicali  della  scrofola,  operale  special- 
mente dalla  pubertà,  possono  liilli  i pratici  rilarc 
alcunicseinpii. Cotesto  conrcllo  inoltre  csclmlcrcb- 
lic  lapos5Ìhililùd«'llegunrÌgiuni  radicali  della  scro- 
fola: che  se  il  I.ngol  snggiungesse,chc  le  guarigio- 
ni radicali  non  si  ottengono  che  coirarlc,  io  gli  ri- 
sponderci franrnmcnic,che  mi  fiderei  assai  più  che 
fosse  radicale  una  guarigione  operala  dallo  svotgi- 
looiilo  fisiologico  delia  pubertà,  che  altra  prodotta 
da  qiinluiiquc  più  studiala  arto  terapeutica. 

\i.  Mi  è seiiihnilo dilfieile  rinlcmlrrcitsignifica- 
In  die  assegna  il  l.iigol  alir  espressioni  orif/tricdcl- 
fci  Hcrnffiln  c projmqoxioiii!  dclUt  scrofola,  p»*roc- 
ehò  egli  dice:  « l'origine  della  scrofolii  si  propaga 
A per  lutto  ciò  che  iiulchoiiscc  la  urihlù.  Queste 


« cau<c  che  indelH>nscono  la  viiililà,  possono 
{(  re  orìginarìc  o anqm'sile.*  le  originarie  sono  iras* 
« messe  per  eredità,  perchè  dipendono  da  genitori 
(r  0 scrofolosi  o tubercolosi:  le  acquisite  sono  la  si* 
c fliide,  Tabiiso  dol  coito,  I mairimotij  precoci,!  ge* 
a nilori  vecchi,  alcune  malattie  c rallallamenio  in* 
s congruo,  a Ora  qui  vorrei  pur  sapere  se  questo 
causo  ncquiaite  che  propagano  la  origino  della  scro- 
fola,possono  propagarla  iic^figli  senza  generarla  pri- 
ma ne’ffciiiinri?  E se  valgono  a generarla  prima  nei 
genitori,  come  sla  d’accordo  questo  principio  con 
l’altro,  clic  la  sola  eredità  èria  causa  diretta  della 
scrofola?  Si  dà  dunque  una  scrofola  acquisita:  c se 
si  dà  ne’gcnitori.  perchè  non  potrà  darsi  ne' figli  ? 
se  può  liarsi  ne'figli,  pcrcliè  supporre  che  scinprv 
in  questi  sia  ereditaria  ? Intanto  il  l.ugol  ammetto 
che  un  ailallamonto  incongruo  può  trasmettere  la 
scrofola  nel  poppante,  ancorché  non  si  tratti  di  nu- 
trice sempre  scrofolosa,  siniiliea  o lisica.Su  questa 
gran  causa  però  della  scrofola  acquisita,  e dcll’al- 
hUamento  malsano,  per  la  quale  in  fumiglic  dove 
essa  non  ha  mai  esistilo  può  inlrodursi  novellamen- 
te; mollo  poveri,  e senza  vertina  ulililà  patologica 
appariscono  gli  studj  del  medico  francese.  A noi 
parve  dchiio  di  spingerli  alquanto  più  oltre,  ricer- 
cando cioè  quale  era  la  natura  morbosa  di  quei  lat- 
ti che,  0 per  gravidanza,  o per  malattie  sifilitiche  o 
tubercolose,  od  anche  per  tdzii  di  cuore,  o per  al- 
lattamento troppo  Q lungo  protratto,  l’ossorvaziono 
ci  aveva  mostrato  trasmettere  la  rachilidc  o lasero- 
fola  nei  lailanti:c  coiesia  prava  qualità  dei  latti, per 
ripetute  esperienze  trovammo  consistere  in  una  spro- 
porzione tra  i fosfati  calcarci  e la  caseina  del  latto 
medcsimo,prcdominando  sempre  quelli  sopra  que- 
sta nello  nutrici  o gravide  o maissuc* 

VII.  Non  essendo  ben  chiaro  dunque  per  ciòclie 
il  compendio  ne  csponc,sc  il  l.ugol  ammetta  lasero- 
fola  originala  da  luU’altre  cagioni  fuorché  dalla  la- 
be crcditcvnlc,non  s'inicndc  com'egli  possa  ad  un 
leinpc  confidare  nella  sentenza,  clic  un  uomo<f al- 
tronde tiene  cosliluilo  non  diviene  scrofoloso  ae  va 
ad  abitare  un  paese  dove  regna  endemica  la  acro- 
fola,  e nemmeno  la  tua  generazione  sarà  scrofa» 
tosa;  giacché  quest’uomo  c la  sua  prolc,se  non  han- 
no seco  portalo  il  germe  della  scrofola, non  potreb- 
bero, secondo  il  Lugol,jiicnnlraro  nessuna  comune 
causa  che  in  loro  lo  generasse.  K quale  è dunque 
il  valore  delle  causo  acquisite  di  sopra  ammesse  ? 
Ne'lnoglii  dove  la  scrofola  regna  endemica  le  cau- 
se Ciislono  fuori  degli  individui:soiio  proprie  della 
localiià;  e siccome  non  sì  può  sostenere  di'  elleno 
siano  atmosfericliOj  poiché  vediamo  che  in  climi  af- 
fano opposti  c posizioni  tanto  elevate  che  basse  l’ef- 
fello  csìsic,  conveniva  ricercarlo  nella  natura  del 
suolo  c delle  acque.  Dalle  quali  ricerche  a noi  sca- 
turì il  principio, cito  la  prava  qualità  delle  acque  po- 
tabili, inquinale  speciaimcnlo  di  materie  calcaree, 
stesse  a capo  delle  cause  della  scrofola  endemica. 
Quindi  la  scrofola  è connessa  dove  è endemica  col- 
la natura  geologica  dd  suolo  abitalo; considerazio- 
ne affatto  obliata  dal  Lngol, il  quale  è coslrclto  per- 
tanto ad  estendere  il  principio  ereditario  della  scro- 
fola sporadica  anche  alla  scrofola  endcmica.Le  en- 
demie nascono  prima  dei  germi  morbosi  crcdiUibi- 
li:  questi  si  mescolano  in  seguito  allo  malattie  ac- 
quidie  per  le  cause  locali  e le  accrescono , e no 
diffomloiio  i raggi  anrim  al  di  là  dclperimdro  del- 
ie locali  cagioni;  ma  il  solo  principio  ercdiUrioiiou 
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può  giammai  per  gò  svio  costituirò  una  cmlenii.i, 
giacché  coi  tempo  non  riiirorzalo  «la  morbi  acqui- 
siti si  liiradcrcbuc  per  modo  da  perdereogiii  tarai- 
lere  endemico.Ciò  non  ostante  la  trasmissione  ere- 
ditaria mescolatasi  ad  una  endemia  serve  a spiega- 
re molli  fallic  mollceccetionali  avventure, che  sem- 
brano sfuggire  airimpcro  delle  causo  locali  idro- 
geologiche. Quindi  le  ricerche  dei  Lugol  su  questo 
punto  sono  interessantissime , sebbene  non  gli  si 
possa  concedere  che  tutta  l'endemia  si  debba  ull'c- 
rcdhà.  Onde  è ch'io  voluto  assai  le  seguenti  suo  ri- 
flessioni: a clic  la  scrofola  può  essere  per  eredità 
u seminata  nei  luoghi  i piò  sani:  che  aucslo  modo 
ff  di  importazione  non  è altro  che  quello  con  cui  si 
n formano  (noi  diremo  invece  si  accrescono)  Icen- 
K demio  scrofolose  : che  è assai  probabile  che  a 
a Nino  la  scrofola  sia  stata  importala  dai  molli 
n tubercolosi  che  da  secoli  vi  invia  rjnghiltcrru  : 
q che  inflne  rimportazionc  delle  mulatiic  credita- 
« rie  costituisce  per  una  nazione  quuiunnue  unfla- 
a gcilo  ben  piò  funesto,  che  non  le  epiuemie  pas- 
« scggicro  le  più  moriiforc 

Quando  io  esponeva  il  mio  principio  cliologico 
della  scrofola  endemica  mi  si  opponeva, che  a Mul- 
ta la  scrofola  e la  lisi, che  prima  pure  csislcvanuin 
qucIFìsola,  ma  rare  e sporadiche,  ora  si  sono  fatte 
<|Basi  cndcmiciie,e  le  acque  potabili  sono  siate  sem- 
pre le  stesso,  e sono  di  buona  tempra.  Alle  quali 
opposizioni  io  rispondeva,  che  l'acqua  potabile  di 
Malta  non  poteva  essere  non  inquinata  da  priiicipj 
calcarci,  giacché  la  roccia  donde  parte , c per  la 
quale  scorre,  è un  calcareo  molle,  friabile,  che  si 
scaIGscc  fuciimciilc  anche  coirunghia,siccome  può 
vedersi  in  quel  saggio  che  iic  esiste  presso  il  prof. 
Savi  nel  nostro  Museo  mineralogico.  E ciò  quanto 
al  fomite  endemico  permanente  della  scrofola  mal- 
tese. Quanto  poi  al  suo  ouineuto,  c al  maggior  nu- 
mero de'lisici  clic  oggi  vi  s’ìncoiilra,  convengo  che 
questa  cifra  più  alla  coincida  coll’epoca  del  domi- 
nio inglese,  che  é quanto  dire,  col  concubinato  iii- 
Irodollo  dalla  lira  sterlina,  o colla  maggior  dilTu- 
sionc  e fona  della  labe  scrofolosa  per  ctTelto  della 
trasmissione  ereditaria.  Uulativamcnic  a lloma,  a 
Napoli,  a Pisa  e a Nizza,  l'importazione  straniera  c 
tu  diffusione  ereditaria  del  principio  scrofoloso  po- 
trebbe anche  ammctlcrsi,  per  i molli  tubercolosi 
che  in  coleste  città  suno  inviali  da  oltre  monti.  Ma 
questa  cagione  non  avrebbe  mai  valuto  a stabilirvi 
la  Scrofola  endemica,  se  ivi  mancassero  le  cause  lo- 
cali di  acque  calcorce  e malsane.Edì  fallo  a lloma, 
dove  questa  cagione  indigena  non  esiste,  assai  rari 
s'inconlraiio  esempi  di  scrofola. 

Vili.  Sebbene  uunqiic  per  le  cose  osservale  l’av- 
verlcnza  del  Lugol  del  principio erodilario  nelle  en- 
demie sia  giusta,  c applicabile  a quei  vuoti  clic  la- 
scia in  alcuni  luoghi  il  mio  principio  ctiologico, 
nondimeno  è a questo  c non  a quello  clic  si  debbo 
il  fomite  priricipslc  c permanente dclluscrufula  do- 
ve essa  é endrinjca;  giacché  so  l'endemia  scrofolo- 
sa dcilinghiltcrra  si  è sparsa  per  eredità  iii  vario 
contrade  d'Europa, resta  poi  sempre  al  Lugol  adir- 
ci, comesi  é originata  quella  deir  Ingliilicrra  me- 
desima. Intanto  continuando  noi  a corioborore  il 
nostro  principio  co'fiilii, chiuderemo  questo  artico- 
lo con  due  di  essi,  che  novcllomcnle  apprendem- 
mo da  due  distintissimi  pratici  di  Milano.  Esiste  in 
quella  cillà  uno  slabihmento  di  eduraziuiie  per  le 
fanciulle,  deUu  il  collegio  I.  c R.  di  S.  Filippo, nel 


quale  da  vari!  anni  osservavasi,  elio  te  nuovo  gio- 
viiieltu  entratevi,  dopo  venti  giorni,  o al  più  qual- 
che mese,  contraevano  il  gozzo. Essendovi  endemi- 
ca insieme  colla  scrofola  questa  malattia  nella  cil- 
là, si  credette  in  sulle  prime  che  fossero  clfetU  di 
labe  portala  per  credila  dalle  rispettive  famiglie. 
Ma  entratevi  delle  forestiere, e di  famìglie  c di  luo- 
ghi dove  non  v'era  a sospettare  di  scrofola, ed  avcii- 
dovi  al  pari,  c forse  più  presto  delle  allrc, contrat- 
to lo  stesso  male,  fece  nascere  il  sospetto  di  cause 
locali.  D'onde  avvenne  la  nomina  di  una  Commis- 
sione di  medici  per  giudicarne. Fra  I quali  essendo 
Il  cav.  prof,  de  Filippi, questi  rispondeva  nel  modo 
seguente  a Irò  quesiti  falli  alla  Commissione. 

1.  Verincare  se  nel  collegio  reale  di  S.  Filippo 
predominasse  il  gono  per  cìrcostauzo  locali. 

2.  Determinare  quale  di  queste  eircosUoxe  v'a* 
vesserò  la  parte  principale. 

3.  Scoprire  i mezzi  per  rimediarvi. 

Al  primo  quesito  rispondeva  il  de  Filippi,  che  la 
proporzione  enorme  di  cinque  sesti  delle  fanciulle 
riconosciute  offclte  in  vario  grado  da  gozzo,  com- 
paralìvamciile  alle  allievo  degli  altri  collegi  della 
stessa  Milano, dove  non  predominava  a lui  grado  la 
stessa  difTonnilà, imponeva  la  spiacevole  convinzio- 
ne, clic  il  fallo  dipendesse  da  circostanze  locali. 

Sul  secondo  quesito  osservava, che  sebbene  non 
si  potesse  escluucre  la  influenza  iiidìrciu  di  altre 
cause,  tutl8via,comc  prima  ed  esclusiva  al  luogo, 
emergeva  Facqua  potabile  malsana  clieda  qualclie 
tempo  Iraevasi  quasi  interamente  pcri'nso  del  col- 
legio da  un  pozzo  semi-artesiano:  acqua  clic  olire 
aU'esscre  inquinata  di  malerìelcrrosc, aveva  anche 
una  certa  untuosità  che  impaniava  la  bocca  c pcr- 
Qno  le  dila.  Il  che  dipendeva  dallo  strato  calcareo 
molle  c cretoso  che  faceva  fondo  alla  sorgente.  E 
pensava  che  i poui  artesiani  clic  si  eseguiscono  sul 
suolo  Lombardo  /"puzzi  il  di  cui  esito  sfortunato  ha 
Qiiilo  per  disciuglicrc  la  socielà  clic  si  era  formala 
per  la  loro  costruzione) recava  bensì  il  benefizio  di 
escludere  le  acque  laterali  Qllrale  dallo  irrigazioni, 
ma  presentava  lo  svantaggio  di  superare  gli  strali 
gtiiajosi,  e di  fissarsi  sopra  le  sorgenti  che  decor- 
rono su  gli  strali  dicrota. 

AI  terzo  quesito  proponeva,  tra  gli  altri  mezzi  i- 
gicnici,  come  principali,  il  risanare  il  letto  delie 
sorgenti  gettandovi  gliiajc  silicee,  ondo  l'acqua  si 
flltrasse  c si  depurasse:  mettere  in  uso  poi,  per  le 
acque  potabili,  i filtri, mescolandovi  colle  solilo  za- 
vorro chiodi  ossidali  c limatura  «li  ferro. 

Oltre  0 codesto  fatto, nel  quale  è evidente  come 
lo  oggravarsi  della  cagione  dircUa  produsse  subito 
maggior  dilTusionc  c graveuo  ncll'ufrcllo, stimo  assai 
valutabile  anchcqucsl'allro narralo  dal  dottor  Paulo 
Hovclii  di  Monza,  c confermato  a ino  dall'arcliialru 
dottor  Gio.llosa;ncl quale  ralto,allonlanala  la  causa 
cessava  anche  l'elTellu.  Nel  casciiiaggio  dello  Casi- 
gnolo,  a poca  disianza  da  Moiizn,  popolato  da  300  c 
più  contadini , per  sei  anni  ebbe  il  Rovelli  ad  os- 
servarvi dominante  il  gozzo.  Altro  prossimo  villag- 
gio dello  io  Cascine  Bovatc,  e assai  più  popolalo , 
ne  era  escnte.Qucstu  aveva  acque  potabili  migliori 
deirallro;  e quando  in  Casignolo  si  fecero  più  pro- 
fondi di  circa  sci  braccia  i due  pozzi  del  paese , o 
venne  perciò  migliorala  la  qualità  delle  acque  po- 
tabili di  quc'popolani,  a grado  n grado,  in  quattro 
anni,  non  solo  disparvero  i gozzi,  ma,  aggiunge  il 
Rosa,  che  vi  si  csliuse  ziicho  la  pellagra  colà  per 
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lu  udUieIru  tluiiiiiiiiiilo.  Ni  srjrobbc  iiui  (|uulclicso- 
dì  iiuturd  fra  la  bcrufula  e la  pellagra? 
Perchè  non  leiiUre  anche  cotiiro  quesla  lo  jodio  e 
ì bagni  di  mare  ?• 

Il  gozzo  è endemico  anche  in  alcuni  villaggi  del 
suolo  napoletano.  E l' illustre  dottor  Giusliniunu 
Mccolucci,  rispetto  al  gozzo  c alia  scrofola  in  certi 
luoghi  di  <|uel  regno , mi  narrala  i seguenti  falli  : 
a Auì  abbiamo  osservalo  che  in  Gullicuno.  piccolo 
« vitiaggiu  presso  Almo,  poslo  sopra  un  suolo  lu* 

(I  facco,  non  pur  povero  di  acquea  ma  con  tuli  ac* 

(f  qiie,chc  V odore  medesimo  del  tufo  vi  si  avverte 
tu  gustandole,  un  terzo  almeno  degli  abitanti  è ur- 
ti fiilu  dal  broncoede.  Sappiamo  altresì  clic  quo- 
ti sta  malattia  duiiiina  endemica  in  V’ico,  Carbona- 
ti ra,  CasicUoj  Pomicctia^  villaggi  situati  presso 
u iVola,  dove  le  ncque  mancano  di  estate , c scar- 
ti si>siina  qnantiiù ncrcsia  a imputridire  ancheuel- 
ti  le  cisterne  d'  acqua  piovana , che  raccolgono  le 
ti  acque  dui  lelti  e dai  lastrici  delle  abitazioni.  Nè 
ti  l acijua  piovana  può  conservare  io  sua  purezza  c 
ti  la  sua  salubrità,  quando,  come  ène'detli  luoghi, 
ti  le  cisterne  clic  la  raccolgono  non  sono  di  sulTi- 
ti  ciente  ampiezza,  nè  ben  ripulite,  n qiiamio  non 
ti  si  ripuliscono  insieme  ì tetti  e lastricali  donde  le 
(i  ncque  si  prendono.  Al  contrario  vanno  immuni 
<(  dui  gozzo  i paesi  di  Palma,  S.  Paolo  , .Sarrio  , 
ti  Afif/auno,  Lauro,  PUptano  e la  slessa  /Vola, dove 
u le  acque  sono  sorgive,  e limpide  c purissime.  Vi  | 
il  sono  poi  due  luoghi , siriano  e S.  CennarOy  in  | 
ti  cui  le  acque  sono  terrose,  pesanti,  n di  un  sapo-  i 
» re  che  si  avvicina  multo  al  salmaslru.Tutli  silTaltì  | 
« pacai  sono  a poca  distanza  dal  Vesuvio,  c in  un  | 
M terreno  disaeniinalu  di  tracce  di  tufo  vulcanico 
Il  secondarie.  Su  le  acque  rimanendo  mollo  tempo 
ti  nelle  cisterne  in  contatto  di  queste  terre  ( ìmpe- 
ti rocchè  le  cislcrncin  generale  nonsono  benguar- 
c date,  massime  ai  lati)  ne  sciolga  alcuna  parie  c 
n si  mìschi  ai  priiicipj  terrosi  produttori  del  goz- 
ti  zo  , io  non  saprei  alTerinarlu  senza  aver  prima 
ti  fatlu  dei  saggi  chimici  sopra  simili  acque  pola- 
ti  bili.  Ma  che  la  grande  alteruzionc  di  queste  sia 
ti  euiigiuiiia  alla  presenza  del  gozzo  è cosa  incon- 
ti Ira^lahilc  c verissima.  In  .Vanno,  piccolo  paese 
(t  dell'Abruzzo  Aquilano,  è endemico  il  gozzo,  dal 
s quale  sono  pero  esenti  gli  agiati  cilludiiii  che  si 
n provvedono  pei  loro  usi  delracqiia  del  /Ari,  che 
ti  scorre  ad  alcune  miglia  dairahilulo.  Vanno  sog- 
ti  getti  a i|uesla  inulaltia  griiidigeiiii  che  bevono  Tc 
ti  acque  raccolte  dai  diuturni  del  paese.  I.e  quali 
ti  acque,  innanzi  di  giungere  airobitalo.  allraver- 
((  sano  un  terreno  calcareo-arcnoso,e  si  inquinano 
ti  di  quanti  prìmipii  nocivi  possono  disciogliere  ; 
n lalchè  al  versarvi  dell’  acido  solforico  vi  »i  mila 
ti  una  cn'ervcscenza  dovuta  allo  sviluppo  dell'acido 
ti  carbonico,  ed  un  deposito  di  base  che  si  conibi* 
ti  ria  coll'acido  in  una  combinazione  o insolubile,  o 
ti  meno  solubile  del  carbonato.  Si  è osservalo  al- 
ti licsl,  che  se  per  avventura  con  alta  terapia  (po- 
ti inala  di  jodnro  potassico  esternamente  c juJio 
« inlcrmimcnte)  si  risolve  il  gozzo  in  un  individuo, 

« qiiesli  se  ne  libera  per  sempre  se  evita  le  acque 
« dei  paese;  laddove  ritorna  ad  esserne  alletto  se 

(I)  Parie  di  queste  notizie  il  Nircolucei  le  pubblicava 
m>l  Filtaire  Sebezio  ( aprile  l6tS  ) dando  un  estrailo 
d«'llc  ime  ti'/iioii  >>0111'  cliarlM->sie.  |»artc  le  ha  ioimmi- 
culc  a ine  in  due  lettere  H'riUennd«  Napoli,  l'uua  nel 


e riprende  rusudisifTalle  acque. Si  è osservato  un- 
ti cora,chc  se  fìgli  di  genitori  goizuli,  ed  in  Ifori- 
« no  è ereditaria  la  malattìa,  cangiano  stalo  , pas- 
ti sando  ad  una  condiziono  agiata  nello  stesso  puc- 
ff  se,  ovvero  si  tramutano  in  altri  luoghi , poiché 
ti  iieH'uno  e nell'altro  caso  non  più  bevono  lo  ac- 
K que  inquinale  da  principiì  calcarei,si  liberano  da 
c (jiiesla  incomoda  e deforme  malattìa.  E di  più 
ti  dirò , rispetto  alla  scrofola  , che  in  uno  spazio 
ti  compreso  fra  il  raggio  di  poche  miglia  presso 
(4  Som,  scorrendovi  due  fìnmi  di  origine  diversa  , 
ti  fÀri  l'uno,  che  giunge  dai  monti  che  formano  la 
V valle  di  Roveto^  c che  è probnbiimcnic  alimenta- 
ti lu  dal  lui^o  /'licmo,  il  quale  ricorda  il  famoso  c- 
K missario  di  CbiiMiio , Fibreno  l'altro,  che  sorge 
K a piè  d’uria  collina  in  cima  alla  quale  è collocalo 
ti  il  villaggio  della  Posta  , gli  abitanti  che  bevono 
rr  dtdte  acque  del  primo  sono  esenti  in  gran  parte 
R da  scrofola,  mentrechè  gli  altri, che  si  dissetano 
ti  alle  acque  del  Pibreiio  , vi  sono  in  maggior  nu- 
K mero  suggelli. Della  quale  diOerenza  volendo  noi 
(I  trovar  la  ragione,  noncì  è stalo  dilHcile  rinvenir- 
ti In  nella  gran  quantità  di  sali  calcarei  che  nelle 
K acque  (^1  Ptbreno  sono  disciolti , di  talché  al 
ti  versarvi  una  goccia  dì  acido  muriatico  se  ne  pre- 
ti cìpilavano  grossi  nocchi  in  un  bicchiere  ordina- 
ti rio.  In  Napoli  stessa  dove, se  non  è endemica  la 
« scrofola,  non  è rara  cerlatnenle,  chi  potrebbe  as- 
ti scrirc  non  prendervi  le  acrpie  una  grandissima 
ti  parlo, c più  il  suolo  tufaceo  in  che  si  raccolgono, 
ti  la  cui  profondila  gingilo  a tanto  che  » ben  molte 
ti  ccntinaja  di  piedi  si  e trovala  giungere  nei  re- 
ti centi  Irivelimncnti  del  pozzo  artesiano  scavalo 
ti  nello  interno  del  palazzo , dimora  dei  sovra- 
ti  ni  f (I)  h. 

Dopo  questi  falli  relativi  ulta  influenza  delle  ac- 
que potabili  del  suolo  lombardo  c nnpolcl.ino  , ri- 
conducendoci col  pensiero  sulle  città  della  nostra 
Toscana  , aggiungeremo  a quelle  di  rhe  abbiamo 
altrove  parlato,  l'eseiiipio  della  cillà  di  Pisloj.i,d'a- 
ria  purissima,  c i di  cui  dintorni  montuosi  olfrono 
abitami  della  più  florida  satiilà  c robustezza.  Ma 
quelli  della  cillù  per  le  acque  potabili  impure  e so- 
praccaricale di  bie.arbonati  c solfali  calcarei  solTro- 
iiu  miseramente  dì  lulle  quelle  croniche  alTcìiO' 
ni,  che  io  ho  ridotte  sotto  un  medesimo  princi- 
pio ctiologico.  La  gotta  e la  litiasi  vi  dominano  in 
modo  che  le  pietre  csirallc  dalle  ves>iche  de*  Pì- 
slojesi,  sono  notate  dagli  autori,  e nc’nostri  gaCi- 
nelli,  come  le  più  pesanti  c voluminose.  La  scrofo- 
fota,  la  rachitide,  l'erpelQ  scrofolosa,  e il  luberro- 
ìu  vi  si  frammischiano  spesso,  come  forme  svaria- 
lo d’uiia  medesima  endemia.  E i PisiojcsI  lamen- 
tano da  molti  nimi  la  impurità  delle  loro  acque , c 
reclamano  onchc  in  questi  di  la  esecuzione  del 
progetto  del  celebre  Xiincnes  . d*  introdurre  una 
pura  acqua  di  fonte, clic  hanno  a non  molta  distan- 
za dalla  città,  1.1  mercè  d’un  acrpicdoiio, entro  alle 
loro  mura  (2).  Ora  in  Pisloja,  dove  l'inverno  è ri- 
gido non  accorrono  cert.imcnte  nè  vi  stanziano  stra- 
nieri tubercolosi.  Nè  Pisloja  è ancora  conlaminota 
da  tutta  quella  zavorra  di  progresso  di  che  vonno 
andare  oggi  fastose  le  nostre  capitali;  nè  il  suo  co- 

7 giugno  . rubra  nel  Ì8  luglio  del 

^*2)  V,  Meni,  deldult.  S.  Nulari— Delle  ncque  ilei 
. c detti  nei;.  »>iià  di  condurre  iu  Pistuja  l'ac(|tia 
di  fonte.  Pi-'.loji  Iblt. 
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slume  è codì  Kcilopp;itu  c ^riminliro  come  in  r|iir|. 
le,  onde  far  erodere  ohe  dalln  mollrzza  e dalln  ìm- 
moralilà  derhi  In  scrofoln  olir  vi  rognn.Vcggn  diin- 
(|iic  il  iaigul  clic  come  è in  Pislujn , rni<)  puro  av- 
viene in  altre  citlà  iioslro;  vale  a dire  che  Tiiupor- 
lazionc  crcdilaria  sirunicra  non  sarebbe  supponi- 
bile in  alcuni  luoghi  dove  la  scrofola  pur  regna,  e 
regna  per  ac<|ue  impure  ralcnreo;  e die  il  seminio 
crcdilario  per  conduilori  indigeni  presto  si  oslin* 
gncrcbbCfSC  la  causa  endemica  pcrmnncnlc  da  noi 
slubilila,  non  iic  rhmovassc  di  coiKiuuu  gli  svolgi- 
menti primilivi.  I 


2U1 

lo  esorto  quindi  di  nuoiu  gli  iUnslri  miei  colle- 
gin  ad  ocrnparsi  della  ricerco  c della  eollezione  di 
falli  somiglianti;  giacché  se  essi  riesciranno  quan* 
«lo  che  sìa  a provare  per  primo  fomite  cmlemiro 
«Iella  scrofola  la  pra\n  natura  «Ielle  ncque  pohibili, 
il  mezzo  igienico  di  scemare  fra  noi  questa  piaga 
sarebbe  nelle  nostre  mani;e  cosi  distruiia  la  cagio- 
ne primiliva,  il  fomilc  crcdilario  dovrebbe  di  iie- 
cessiià  diclro  ad  essa,  col  volgere  degli  omu,a  gra- 
do a grado  atlìcToiirsi  ed  csliiigucrsi. 


Digitized  by  Google 


Digitized  by  Coogle 


LEZIONI 


SULLE 

MALilTTlE  NERVOSE 

FEk  SERVIBE  Di  prolegomeni 

AD  UN  TRATTATO  COMPLETO  INTORNO  ALLE  MEDESIME 

0(1  raoncssouR 

FHANCESGO  PIICGIHOTTI 


Puc.  Voi.  1. 


33 


Digitized  by  Google 


*E  sappi  che,  s)  loi>lo  come  al  feto 
L'arlicolarilcl  ccrebro  è perftsltO) 

Lo  llolor  primo  a lui  si  volge  lieto,  _ ; 
Sovra  tanta  arte  di  natura,  e spira 
Spirilo  nuovo  di  virtù  replcto, 

Che  ciò  die  trova  attivo  quivi  tira 
In  sua  susluntia,  e Tassi  uiralma  sola, 

Cile  vive  c sente,  e sè  in  sè  rigira. 

Dastc  Purg.,  C.  xxv. 
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POMPEO  AZZOLINO 


Mio  Pompeo 


Bello  e lodevole  Tu  II  luo  pensiero  di  dare  all'  ottimo  artista  Girolamo  Tubini  geno- 
vese alcuni  temi  di  pittura  , rappresentanti  il  valore  italiano.  Quando  coleste  tele  pende- 
ranno dalle  pareti  della  tua  casa,  ne  verrà  a le  merito  grande;  perchè  diranno  gli  amici  , 
che  pochissimi  pari  tuoi  con  miglior  senno  dispongono  delle  riccheue  proprie,  e del  sa- 
pere. Avviene  il  più  delle  volte  che  nc'dipinti  che  si  ammirano,  reggasi  insieme  ai  pregi 
dell'arte  e alla  verità  dei  caratteri  e dell' azione  che  vi  si  rappresenta,  anche  la  mente  del 
signore  che  li  commise.  Ne' soggetti  che  tu  hai  dati  al  disegnatore  genovese  spiccherà  il 
tuo  caldissimo  amore  per  la  patria,  e la  tua  dottrina  ne' fatti  principali  che  eternarono  le 
nostre  glorie.  Ma  un  altro  argomento  pur  vi  sarebbe  da  farvi  risplenderc,le  doti  dei  cuor 
tuo,  c che  disegnato  dalla  mano  maestra  del  Tubini, a chiunque  vi  ficcasse  sopra  lo  sguar- 
do, desterebbe  nell'animo  una  insolita  compassione;  nè  ristarrebbe  dal  dire:  oh  solenne  e- 
sempio  di  vera  amicizia!  oh  rara  virtù  d'amore  e di  beneficenza!  Tu  dovresti  esser  posto 
in  mezzo  del  quadro  in  atto  di  stendere  la  tua  destra  ad  un  padre  infelice,  che  quasi  de- 
mente per  improvisa  e tremenda  sciagura,  esule  c ramingo,  ti  si  gitta  fra  le  braccia,  e ti 
presenta  anelante  una  sua  (ìgliuoletta,  che  avendo  ancora  sulle  labbra  il  caro  nome  della 
madre  perduta,  ti  si  avvitiadiiava  alle  ginocchia  in  atto  di  raccomandarti  sè  e il  padre 
suo.  Tu  guardi  pietosa  la  sventurata  famiglia,  nè  il  tuo  ciglio  è senza  lacrime  ; ma  pure 
sul  volto  ti  traspare  un  riso  di  compiacenza,  e ponendo  sul  capo  della  fanciulla  l'altra  tua 
mano,  c levando  gli  occhi  al  cielo, lo  ringraiii  che  la  tua  fortuna  ti  permetta  di  porgere  al 
padre  smarrito,  all'amico  oppresso  il  conforto  della  beneOccuza.  Io  spero,  o Pompeo, che 
in  rimembranza  deH'evenlo  che  commosse  si  fortemente  il  tuo  cuore,  vorrai  anche  questa 
patetica  scena  cOlgiata  dal  valente  disegnatore.  Ma  linchè  I'  opera  non  sia  composta,  per- 
metterai che  il  mio  animo  disfoghi  in  parte  la  piena  di  quei  sensi  di  gratitudine  che  per 
te  nutro,  intitolandoti  meritamente  queste  mie  Lezioni.  Benché  cose  di  medicina,  tu  for- 
se anche  le  leggerai;  perchè  contengono  alcuni  fllosoQci  pensamenti  intorno  al  magistero 
della  Osica  sensibilità  ; e più  volte  discorrendoli,  ti  toriicraiiuo  a m 'moria  quei  bellissimi 
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versi , cu'  quali  Dante,  clic  tu  hai  sempre  sott’  uccliio,  ce  iiu  seppe  indicare  il  potere  tiie- 
ravigliusu: 

Anima  rati!  la  «irlute  alUra, 

Qual  d’ ima  pumis,  In  lan&o  dilTercnle, 

Che  quearè  in  via,  e quella  è gii  a riv:n 
Tanto  ovra  poi,  che  gii  si  muove  e scolo 
Come  fungo  nurino;  ed  indi  uupreude  ^ ^ . 

1 ' ^ i organar  le  |K>aie  ond'è  semente.  ' f |ì  f 
Pima.,  C.  iir. 

Ho  fede  altresì,  che  occupato  come  ora  sei  negli  studj  storici  dell’  italiana  lìlosnlla  , 
giunger  debbano  sempre  graditi  dinanzi  alla  tua  mente  i lavori  dello  ingegno,  che  tendo- 
no a coordinare  o spinger  più  oltre,  sotto  il  nostro  ciclo,  gli  clementi  di  una  scienza  qua- 
lunque. Riguarderai  pertanto  questa  oHerta  con  la  usata  tua  benigiiilà;  ed  abbila  come  ve- 
rissima provo  d'uno  benevolenza  e d'una  gratitudine,  che  |ier  te  sentirò  eternalmciite. 

Jt  tuo  Picciotti. 
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NEL  QUALE  SI  DICE  DELLA  (XICASIO.NE  DELL’ Ol'EII \, 

c SI  DÀ  rs 

PROSPETTO 

»1  LEXIOIVI  ni  VILOSOFIA  MEDICA. 


lo  sino  dal  1826 , pubblicandu  nel  Uioniale  di 
Medicina  Analitica  del  eli.  Slrambio  un  Saggio  sul- 
le dilturcme  esscniiali  delle  malallic,  feci  conosce- 
re la  Decessili  d' innalzare  al  grado  di  condizione 
morbosa  dalle  altre  distinta  la  neurosi,  dinioslran- 
do  , contro  le  patologie  allora  adollate  in  Italia  , 
t.  che  la  neurosi  doveva  riguardarsi  in  niullissinn 
casi  come  un  morbo  idiopatico , e parlìculare  del 
processo  vitale  dei  nervi,  e ebe  non  poteva  sotto- 
porsi all’  impero  delle  due  o delle  Ire  diatesi  rice- 
vuto, cioè  i^rsleniea,  iposicnica  e irrilalivi;2.clie 
non  essendo  sempre  prodolla  da  una  causa  unica 
e sui  oeneris,  non  poteva  riguardarsi  come  morbo 
speeiuco,c  che  i vizi  di  assimilazione  organica  non 
ne  potevano  costituire  la  particolare  naiura,  essen- 
dovi anzi,  sino  a un  cerio  punto  , una  notabile  iii- 
(lipeiidenza  Qsiolosica  tra  i poteri  della  ruiizione 
uutriliva  e quelli  della  sensoria.  In  quelPepoca  a- 
dunque  il  Kanzago,  il  Tonimasini,  e i loro  seguaci 
non  riguardavano  la  neurosi  die  come  un  partico- 
lare aggregalo  di  forme,  nascenti  però  sempre  so- 
pra un  fondo  diatesico  comune,  cioè  d' iperstenia 
e ipostenia.  Il  Brera  avrebbe  fallo  qualche  passo 
|)iù  avanzalo  se  si  pone  menlea  quel  suo  abito  ner- 
vato csposlo  nei  Prolegomeni  clinici;  ma  egli  pure 
non  discoslsndosi  dallo  Iriparlila  diatesi , alle  sud- 
dette comunali  essenze  assoggettò  ancb'egli  le  neu- 
rosi. Il  Bufalini  lutto  immerso  nella  assiiuilazionc 
organica,  non  produceva  allora  die  le  due  condi- 
zioni semplici  di  OUgolrofia  c Polilrofio,  e delle 
neurosi  non  parlava  clic  sollo  rasncllo  d'uno  tpas- 
ino,  ridudbile  a sole  allcrazioni  di  vilal  movimen- 
to. Tra  i libri  pratici  die  correvano  allora  per  le 
iiMiii  della  giovcniù  medica  delle  iioslrc  Universilii 
erano  distiuli  quelli  di  Pietro  e di  Giuseppe  Frank. 
?ld  Piemontesi  ristampava  il  lib.YII  De  lunirosibus 
del  primo.  Uispiseque  allora  , c duole  lutlavia  , il 
non  trovare  in  qucsl’ullinio  trattalo  dd  .nomino  cli- 
nica di  Pavia  il  valor  di  quelli  delle  febbri , dello 
iiifiaminazioni  e degli  allri  pubblicali  lui  vivo  : il- 
luso aiicb'eglj  negli  uliiini  anni  dalla  duMi ma  delle 


due  diatesi,  conlnminò  con  questa  i molli  e i pro- 
ziusissinn  materiali  di'egli  s'cru  appareccliiali  per 
completarccullc  neurosi  le  sue  diniclic  isliuiziuni, 
L'  eruditissima  opera  pratica  dei  figlio  coiiipariva 
aneli'  essa  alla  luce  in  'furiiin,  c il  campo  empirico 
delle  neurosi  venne  in  essa  di  multo  dilatalo.  Giu- 
seppe Frank  ammise  aiidie  una  Diatesi  ncrecn;ma 

aucsto  principio  teoretico  non  facicnic  parie  d'uiia 
ullriiiadic  nel  suo  complcssoabbracdasse  il  mag- 
gior numero  almeno  delle  neurosi , non  culicgalo 
con  leggi  Usiutogidic,  non  foinlalo  su  palolngiclie 
ragioni,  non  era  alto  a diiaiuarc  a sé  f allciiziuiiv 
de  coulcmporand.iiò  a farli  rinunziare  alla  speran- 
za di  ammassare  aodic  le  neurosi  sollo  f assioma 
degli  squilibri  ddl'ccdlamcnlo.Prima  dunque  del- 
l'epoca da  me  accennala  , nè  paloingbì , nè  clinici 
posteriori  alla  browniana  rifurma,  avevano  in  Usila 
assegnato  un  luogo  a parte  alla  iiourusi  Ira  le  dilTc- 
renze  essenziali  delle  malallic. 

Ciò  nondimeno  il  Gailini  culla  sua  divisione  della 
vile  in  vegcianic  c senziente;  il  Ilucdiclli  colle  sue 
profonde  mvesliguzioni  sullo  sialo  palulogico  del 
midolla  Epinalc;il  Giannini  culla  dullrina  della  iicii- 
roslcnia , avevano  però , se  non  altro,  additalo  il 
nuovo  scniicro  dm  ancora  restava  a percorrere,  la 
lacuna  clic  ncccssilava  riempiere  nella  nuova  edu- 
cazion  medica  ilaliana.  Essi  fecero  scorgere  sino 
ad  un  cerio  punto  i limili  d'azione  fisiologica  Ira  i 
due  grandi  sistemi  sanguigno  e ucrvoso,c  il  Giaii- 
iiiiii  produsse  falli  non  pochi  con  la  maggiore  sa- 

f;adlà  inicrprelali,  che  confermavano  la  medesima 
cgge  in  islato  di  malallia.  Qui  mentre  le  occupa- 
zioni de'medid  ilaliani  dovevano  dividersi,  c men- 
tre in  due  bande  dovevano  porsi  per  la  duplico  via 
additala  alla  scuperla  di  nuove  verilà  patologiche, 
si  tennero  invece  alfullati  quasi  lutti  por  una  sola, 
e il  cammiou  clic  poteva  condurre  alla  illustraiiouc 
delle  malatlie  dc'nervi,fu  solo  guardalo  da  lontauo 
e non  percorso.  Gli  anatomici  c i Dsluloglii  conob- 
bero in  quell’epoca  la  necessità  di  desliiiarsi  parli- 
lamenle  ad  uu  pjrlicolar  genere  di  osservazlum. 
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l’urucvliù  iid  munire  elio  mTnscuna  il  gran  Masca- 
gni si  proponeva  lo  studio  de'  linraliei , a Paria  il 
ecickru  Scarpa,  clic  aveva  ingegno  si  vaslo  da  ab- 
bracciare nel  suo  cammino  il  sistema  sanguigno  e 
il  nervoso,  prediligeva  le  indagini  deH'apparato  va- 
scolare, ed  ivi  fu  dove  scopri  più  verità  ; a Torino 
il  Kolaiido  e il  Bellingcri  preferivano  l'illuslraiionc 
del  sistema  nervoso,  e tanto  vi  scopersero,  sino  ad 
essere  i precursori  di  Gali  e di  Bell.  Ora  se  dietro 
alle  orme  di  questi  fossero  andati  partitamcntc  i 
più  valorosi  palologlii  e clinici,  non  aspetteremmo 
tuttavia  un  Irattatn  sulle  malallic  nervose. 

.Va  quanto  sono  facili  e pronti  i mutamenti  arbi- 
trari nella  patologia  e nella  clinica,  ebe  avveugono 
pur  le  ipotesi , allrcltaiito  sono  lunghe  e lUfllciU 
quullc  solide  rirormc  e que' perfezionamenti  clic 
sono  collegati  ai  progressi  della  scienza  Bsiologica. 
La  quale  non  presentando  allora  lavori  nè  cosi  va- 
sti, nò  cosi  completi  come  oggi,  non  valso  a smuo- 
vere lo  spirilo  limitato  della  patologia,  nè  ad  ispi- 
rarle liducia  di  cscirc  fuori de'propri  cancelli,  on- 
de conoscere  le  sue  imperfezioni  e i suoi  bisogni. 
Ulircdicliè , subbene  pure  questi  lavori  si  fossero 
presentali  completi,  e la  patologia  li  avesse  per  Ioli 
riconosciuti,  essa  non  era  al  caso  di  valersene  per 
un'allra  potentissima  cagione,  cli'cra  la  insulTIcicn- 
za  del  iiiefodo.  L' inllucnsa  delle  dollrine  fllusofl- 
ehe,  che  dall'epoca  della  riforma  sin  quasi  all'ulli- 
mo  decennio  ebbero  dominio  nelle  scuole  d'Italia, 
tralicnnc  con  forza  incredibile  il  progresso  della 
ragion  clinica  per  la  via  di  sopra  accennala.  Il  scn- 
suuliamo  si  accordava  mirabilmente  con  la  passi- 
vità della  vita  predichila  da  Brown  : quindi  il  siste- 
ma nervoso  non  mostrando  leggi  proprie  in  queste 
leoriebe,  il  suo  stato  patologico  non  doveva  ispira- 
re partieolare  attenzione,  mentre  ninn'  altra  diver- 
sità dal  comune  modo  di  ammorbare  doveva  in  es- 
so supporsi , secondo  quei  priiicipj , se  non  che 
quella  che  si  manifesta  ne'sintomi.fiidarno  la  scuo- 
la sprrimcnialc  fondala  dal  Galileo  , applicata  in 
seguilo  ai  fenomeni  della  mente  dal  Vico, dallo  Slcl- 
liin,  dal  Genovesi,  prcsenlava  alla  italiana  fllnsona 
la  presagita  sintesi  deiratlivilàc  della  passivila  del 
pensiero. 

Dopo  avere  venerato  I.ock  (e  ciò  fn  giusto) , la 
sua  iiiluiztone  fu  dimenticala  ; e l'influenza  politi- 
ca d’iin  popolo  straniero,  che  con  noi  non  si  colle- 
gò,che  sino  a quando  ebbe  mcsiiuri  al  suo  ingran- 
dimento delle  nostre  ricclicizc  eilel  nostro  sangue, 
voltò  gli  spirili  italiani  verso  Condillac  e Trac;  , e 
da  pcriullo  s'insinuò  il  sensualismo  francese  : sic- 
ché in  Italia,  come  la  lingua,  come  il  cosinme.cosi 
anche  la  fllosolla  si  corruppe,  e giaci|uc  non  pochi 
anni  contaminala.  Ma  questa  sacra  terra,  la  quale 
sebbene  d’ogni  sua  naturale  ricchezza  sempre  più 
impoverita,  non  manca  di  essere  la  prcdilclla  della 
Provvidenza  , vide  per  opera  di  questa  disseppel- 
lirsi dalla  polvere  delle  biblioleche.  la  .Scienza 
muova  di  Vico  in  quella  epoca  medesima  , in  che 
pareva  che  non  restasse  a radersi  uhc  l'ullima  let- 
tera della  italiana  rdosofia;  e cosi  potè  prepararsi  a 
nuovo  risorgimento  in  meun  alla  sua  stessa  rovi- 
na. K dopo  lungo  pensare  e predicare  , col  favor 
delle  scuole  di  Itciil  e di  Kant , già  rese  adulte  in 
altre  nazioni,  anche  l' Italia  cacciò  il  senaunliamo 
dalle  sue  accademie  ; e Napoli  la  prima  , sicammo 
doveva,  per  gli  studi  del  Galluppi,  e la  Lombardia 
in  seguilo  per  quelli  del  Bomagnosi  e del  Poli  si 


emanciparono , e ripresero  a costruire  la  scienza 
delle  cose  e dello  menti  umano  con  materiali  del 
nostro  suolo , e con  maniere  e con  stilo  lutto  no- 
stru. 

I medici  perù  furono  gli  ultimi  ad  avvedersi  e 
profittare  della  riforma.  Il  dualismo  diatesico , la 
l>assìvità  vitale  dei  coniroslimolisti  son  ciondoli  ap- 
piccali ancora  alla  statua  del  Condillac.E  il  Bufalini, 
che  con  laido  studio  si  è adoperalo  a spogliamela 
e ridurre  colesti  ciondoli  in  frantumi,  non  vi  è mai 
riuscito  complelaracnic.  Nè  vi  poteva  riuscire,  pe- 
rocché bisognava  atterrare  quella  statua,  per  otte- 
nere che  lutto  il  soprapposlo  insieme  con  essa  ro- 
vinasse. Quanto  alia  dottrina  della  vita  si  era  giù 
fatto  un  passo  fuori  della  passività, introducendo  la 
reazione  organica,!  processi  diatesici,  la  misfione: 
ma  quanto  al  mefodo  restava  sempre  il  medesimo. 
Il  Bufalini  non  volle  proporre  altro  metodo  che 
quello  di  Condillac  e Trac;,  di  che  si  erano  pur  va- 
luti i suoi  avversari  : quindi  non  potevano  mai  in- 
tendersi fra  loro  disputando.  Credevano  avere  una 
lisonomia  ciascuno  diversa,  e in  vece  era  la  stessa. 
Empirici^  lo  erano  ambedue.  Analitici  ? lo  erano 
rgnnimentc.  E come  in  altro  modo,  se  tulli  e due 
arlivaiio  da  simili  principi  stessa  fllosoDa  T 
a quale  nel  mentre  che  tratteneva  i diatesisii  nel 
Pofimalùmo,  doveva  di  necessità  precipitare  il  lo- 
ro avversario  nello  Scellicismo.  Quindi  dei  frutti 
che  sono  derivali  alla  scienza  dalle  loro  questioni, 
il  più  valutabile  egli  èqueslo.eh'clla  si  è oggi  con- 
vinta del  bisogno  di  riforiiinre  il  metodo  illosollco, 
di  correggere  cioè  le  regole  della  osservazione  e 
della  csperienza.c  di  ricosiraire  i fondamenti  della 
inierprclazione  do'  falli , di  cambiare  il  punto  di 
partenza  , e di  fissare  nn  punto  ili  posizione  alla 
scienza  medesima  dove  ella  possa  veliere  davanti 
a sé  , in  sé  , e dietro  di  sé  la  maggior  estensione 
possibile  di  riporti  logici  colle  altre  parti  dell'  u- 
maiìo  sapere. Se  pertanln  il  predilello  sensualismo, 
come  sembra,  ha  lardalo  il  progresso  dell'  intera 
scienza  medica,  non  è meraviglia  che  le  principali 
parli  di  essa,  come  lo  studio  delle  malallie  nervo- 
se, abbiano  subito  lo  stesso  destino. 

Allorché  comparve  la  patologìa  induttiva  nel 
<82$,  miranda  ad  allontanare  ogni  influenza  del 
sensualismo  sul  melode  palolomcn,  osava  io  dire 
in  quella  le  seguenti  parole:  s Finora  I fisiologhi 
a non  hanno  contemplalo  che  da  un  lato  la  sensa- 
« zionc  : e questa  l'hanno  considerala  passiva  se- 
a condo  i precetti  di  Condillac;  e come  tale  consi- 
a ilernndoia,  non  potevano  certo  vedere  in  essa  un 
a processo  spontaneo  Idiopatico  nel  suo  stalo  mor- 
« bosn.  Quindi  i palologln  , seguaci  aneli'  essi  del 
a sensualismo, ogni  alterazione  nei  processi  di  sefl- 
a sazione  tennero  secondaria.  Ma  come  I'  organo 
a pensante  ha  una  subbiclliviIà,cioè  una  alliludinc 
a ad  operare  da  sé  sull'  oggetto  della  scnsaiione  , 
a cosi  nello  slato  patologico  ralleralo  processo  ner- 
a veo  di  sensazione  è per  noi  una  sllerozione  idio- 
a palica,  ossia  chimico-organica  nella  subblelllvilù 
a tanto  dell'organo  pensantc,o  sia  del  ecrullonel- 
a le  alicnaiionl  mentali , quanto  degli  altri  princi- 
a pali  centri  del  sistema  nervoso  sino  ai  gangli  ed 
Il  ai  plessi,nci  quali  pure  noi  ammettiamo  una  sub- 
a bictiività  , come  cagione  del  senso  organico , o 
a degli  appetiti  istintivi,  nelle  alterazioni  di  questo 
a senso,o  di  questi  appellti  medcsimi.Questo  prin- 
a cipìo  teoretico,  che  da  sé  solo,  adottato  clic  fus- 
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« se,  li;isicrel>lM:  o uiot»lrerc  la  ncccssilè  tli  ririm- 
a (Jere  da  capo  lulla  i|uanla  la  patologia  fìiioru  ri* 
« ceduto  delle  maialilo  nervose  , dimostro  ubba- 
a sunto  por  noi  come  nelle  neurosi  idiopatiche  non 
e mauchiuo,  sìik>  s un  cerio  punio,  palesi  I sinto* 
« mi  sics&j  cliimico>organici, rironoscibili  poróso- 
« iameiUe  dagli  olienti  e perspicaci  osservutorì  n. 

^ella  stessa  opera  dove  io  doveva  discorrere 
delle  crisi  nel  moli  nervosi,  leiilundo  di  nuovo  di 
respingere  il  sensualismo,  e cancellare  le  sue  iii- 
Ouenie  su  randamciilo  logico  della  scicnxn,  io  dis- 
si: I La  patologia  delle  muluUie  nervose  è sparsa 
« d*immense  lacune,  cd  una  delle  più  deplorabili 
fi  è quella  delle  loro  crisi.  Onamlo  imprenderanno 
a a trattare  delle  umane  passioni  e del  loro  avvi- 
« ceiidarsi,  non  ì semplici  raccoglitori  di  ravolcllc 
u su  questo  argom('iilu,né  i superliciali  sensualisti, 
a mai  medici  UtosolÌ,i  veri  melotìsici,  profondi  in- 
a vcsligalori  deile  leggi  delle  umana  natura  com- 
« binale  con  quelle  delia  pura  ragione;  quando  ì 
a eiinici  si  saranno  fotti  piu  attenti  e delicati  osscr- 

0 valori  di  certi  fenomeni  , cui  quali  non  solo  i 
a parossismi  di  alcune  neurosi,  ma  II  loro  proccs- 
« so  medesimo  si  osserva  latvuludisciogliersi, quali 
a sono  d piooto,  il  riso  , certe  novelle  simpatie  o 
c antipatie  morali,  certe  novelle  organiche  appc- 
R tenie,  il  pervigilro,  il  sonno,  il  eanto,rcslro  |>oe- 
R lico,  reniasi  declamatoria, alcuni  sogni,  lo  sbadi- 

1 gliarc,  lo  stiracchiarsi, lo  staniulare,  il  singldoz- 
Q laro  ed  altri  simili;  quando  abili  spcrimenlatori 
a si  saranno  assicurali  delie  crisi  di  qualche  prin- 
R cipio  imponderabiic,  roine  causa  della  ccssaiio- 
R ne  di  alcuna  neurosi,  lo  dottrina  «Ielle  giudico- 
R zioni  di  queste  iiialallic,  potrà  allora  jcrinarsi 
R sopra  fatti  bene  osservati,  ossia  sopra  un  sicuro 
R fondamento  empirico.  > Infine  egli  è pure  nella 
stessa  patologia  clie  dovendo  discorrere  in  parti- 
colare sulla  condizione  nervosa , io  |»orliva  dalia 
dottrina  delle  sensazioni  riformala  dalla  scuola  di 
iteid,  c faceva  eunosccre  come  meglio  questa  che 
la  sensualistica  adunava  ì suoi  principj  di  suidiielii* 
vilà  ai  fenomeni  attivi  dei  diversi  centri  del  sistema 
senxicnle.  Accennava  ancora  i punti  principali  sui 
quali  doveva  ricostruirsi  la  teorica  dette  malattie 
nervose.  Ma  questo  saggio  di  neurologia  patologica 
fu  posto  là  come  un  semplice  abbozzo, il  quale  pò* 
leva  bastare  per  una  patologia  generale,  e per  pa- 
scere in  me  la  lusinga  1.  di  aver  separato  queste 
malattie  dalle  comunali  dialesi  morbose;  2. di  aver 
presentalo  a’miei  contemporanei  lo  scheletro  di 
una  dottrina,  che  il  secolo  era  ormai  in  diritto  dì 
chiedere  e di  ottenere  completa  da  alcuno  di  essi. 
E certamente  non  avrei  mai  allora  avuto  in  pHisic- 
rc  di  acciugermi  io  stesso  a questa  erculea  fatica; 
perchè  sebbene  la  riguardassi  per  uno  de'princi- 
pali  bisogni  della  scienza,  io  vedeva  non  ostante 
assai  più  utile  ai  progressi  di  questo  il  tMuiiinuare 
8 scuoprire  e additare  alla  mia  età  altre  lacune  o 
altri  bisogni  che  le  urgevano  nel  suo  lutto. persua- 
so che  prima  di  provvederla  di  sifTulti  perfeziona- 
menti  fosse  mestieri  conoscere  i foinlamentaii,  dai 
quali  doveva  incominciarsi,  c nello  stesso  tempo 
assoggettarli  ad  un  ordine  progressivo  in  ragione 
del  maggior  bene  che  potessero  pri^stare  ad  es»a, 
e della  maggior  o minore  dipendenza  clic  i’iiiio  dal- 
J*aÌtro  mostrasse  di  contenere.  Uuiudi  purcami  mi- 
gliore avviso  dapprima  roccuparmi  della  Filoiofia 
delia  D>odiciu8,  scoprirne  le  origini , addiUmc  lo 


spirilo,  moslruriio  la  esicnsiunu  e i ruppurli,  stabi- 
lire in  somma  un  nuovo  genero  d'isinizionc  medi- 
ca per  i coiilcniporanoi,  come  il  più  clllcuco  a riu- 
nire In  sé  sotto  generali  espressioni  i materiali  em- 
pirici ed  analitici, che  in  diversi  corpi  isolati  si  giac- 
ciono qua  c là  sparsi  per  il  regno  della  scienza  ; 
cosi  il  più  allo  u coordinare  od  essa  un  grande  si- 
stema dove  ciascuna  teorica  possa  depositare  ciò 
che  ho  in  sèdi  positivo, e ciascuna  parte  apparis«*a 
colicgala  logicamente  ed  einpiricamcnto  col  tulio 
della  scienza,  c questo  lutto  stia  a livello  e in  al- 
leanza colle  parli  e col  lutto  dello  scienze  relnli- 
ve.  Ebbi  quindi  non  senza  grave  fatica  raccolti  gli 
opportuni  materiali  per  un  corso  di  Lezioni  di  fi- 
tosofia  medica;  o «{uando  nel  t833  mi  trasferii  in 
Bologna,  parcanii  tempo  e luogo  opportuno  di  co- 
minciuriie  un  privato  insegiiuineido.  Iiuc  niulalliu 
non  molto  itmaiizi  sotTerle,  costituito  da  fìcrissiini 
e ripetuti  attacchi  di  epilessia,  che  mi  rondusscro 
due  volle  suirorlo  del  sepolcro,  mi  lenovauo  tal- 
mente  mai  concio,  eh’  io  non  mi  sentiva  più  len;i 
per  rescrciziu  medico. Immerso  coiitinuamentu  net 
piò  cupo  dolore  per  la  perdila  deirullimn  consorte 
mia  c di  due  tìghuole,  ch'erano  per  me  due  angeli 
«li  bellezza  e di  grazia,  oppresso  dai  nemici  c «Jal- 
la  miseria,  non  mi  restava  che  la  ineutc  o un  puMi 
voce  per  mellerc  a protìllu  ondo  secondar  gl'  im- 
pulsi della  mia  missione,  c procurarmi  in  <|ut  lla 
copilalc  un  mezzo  di  sussistenza. Nc  chiedeva  quin- 
di a quel  governo  il  pcriiiess«>,  c olTertvu  in  puri 
tempo  un  prospetto  «Ielle  mie  lezioni  a <|uul  medi- 
co collegio.  Ma  nè  l’uim  nè  l'altro  arcons«mlirono, 
perchè  o noi  vollero.o  noi  poterono.  Inlanh)  essen- 
do pur  facile  ad  accadere,  che  a«l  altri  più  di  me 
rurlunalu  venisse  un  giorno  il  talento  di  darsi  a 
questa  maniera  di  istruzione,  e polessc  mandarhi 
ad  elTelto,  stimo  di  non  essergli  nè  discaro  né  ar- 
dilo se  qui  gli  espongo  in  un  quadro  sinottico  gii 
argomenti  del  corso  meiilovulo,  die  io  mi  era  pro- 
posto di  trattare,  e che  credevo  potesse  compren- 
derò tutta  la  sfibra  di  ciò  che  dovrebbe  dirsi  Uiuso- 
Ha  della  medicina. 

PHOAil*KrT<» 

D!  UN  CORSO  DI  LEZIONI  DI 
FILOSOFIA  MF.DICA. 

Questo  corso  di  lezioni  sì  dovrà  distribuire  in  sci 
parli.  Nella  prima  s'iudagberà  lo  spirito  della  $to- 
ria  della  mediciua,  vale  a dire  c«)ine  è slahi  ravvi- 
salo dai  fircci  sino  a noi  il  fatto  delPuomo  malato: 
quali  rapporti  Im  sempre  avuto  «|ueslo  modo  di 
ravvisarlo  colte  scuole  lilosoOclic  d«>minanli:  quali 
ragioni  hanno  cosirclio  la  scienza  in  genere  a tali 
alleanze  co'sistemi  fiiosotìci  de'suoi  Itunpi  : come 
questa  necessità  di  «*olÌegarsi  cotte  fìhisotìc  delle 
altre  scuole,  mostri  rirelia  non  ne  ebbe  mai  una 
propria:  che  questo  fllosoOa  devo  risultare  come 
una  siiifeai  di  tulle  le  verità  che  sono  oggi  sparse 
nei  diversi  rami  delia  scienza:  e deve  presen|.irc  e 
stabilire  i principali  punti  di  connessione  c di  rap- 
porto ira  tutte  te  parti  dello  dottrina  medica  , Ira 
questa  dottrina  e le  scienze  ausiliarie  , tra  le  più 
cospicue  modilicazioni  doirnmano  organismo,  c i 
momenti  causali  più  cospicui  del  mondo  esteriore. 
Nella  seconda  parie  la  filosofia  medica  procaccerà 
di  fissare  un  punto  di  partenza,  dal  «juole  si  debba 
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con  siciircm  progroiUro  noirnnplicflxi/mc  tini  po» 
lori  «lelln  molilo  alla  rirrrra  nel  voro  tn  inotlioi- 
na.  Slahilirà  qtiimii  ima  kir/ioa  a}>orùnon(o/o.o  ron 
C89a  le  regole  ilGll’analisi,  ilollu  sinlc!ij  o ilcMa  cri- 
tica, foiiilanilo  instemo  le  basi  del  meindo  indutlU 
vo;  iracccrà  il  mwin  «li  giungere  per  quosic  rego- 
le alia  conoscenza  dello  stato  morboso:  indieberA 
le  norme  ondo  garentirc  scicntideamciilc  ed  empi- 
ricamente la  diagnosi  per  mezzo  della  dottrina  del 
rapporti  di  connessione  tra  i renoineni  di  causa  ed 
rfTeiio:  applicherà  alta  ricerca  e delerminazionc 
de'rnpporli  ctìologici  le  istanze  filosonchc  di  Ba- 
cone, insegnando  quali  i*  qiianle  di  esse  sieno  ne- 
cessarie alla  inieqireinzione  ed  al  collegamento 
dc'rcnoinent  della  naiorn  organica. Di  qui  avanzan- 
do ai  sommi  capi  dhma  terapia  generale , resterà 
per  essa  conchinsn  quella  sfera  di  cognizioni  che 
la  niosnna  medica  può  oggi  applicare  alla  scitMizu 
delle  malallic.  Nella  terzo  parte  la  filosofia  medi- 
ca si  pone  in  relazione  col  Iuo.70  dove  V arte  si  e- 
serciia,  c prendendo  come  plinto  di  connessione 
tra  le  mnlatlic  umane  c il  luogo  medesimo  quella 
doltrina  dnVnnporli  eliotogici  di  sopra  accennatay 
ricerca  c slahilisce  gli  elementi  di  una  Statistica 
medico, non  limitala  ai  soli  calcoli  cnmporalivi  sul- 
la popolazione,  f sessi,  le  olà,  le  morti  ; ma  terra- 
quea,  idraulica  e inclcorologlca.  K le  lezioni  che 
riguarderanno  la  stalisiica  medica  saranno  speclnl- 
menle  applicabili  alla  cognizione  del  suolo  c del 
clima  d Italia.  Nella  fjuarla  parie  la  ntosofia  medi- 
ca, considero  la  maialila  non  nel  solo  individuo , 
ma  diffusa  ne)  popolo,  nella  moliiiudine;  c qui  ri- 
chiamando le  dottrine  stabilite  nella  Stalisiica  me- 
dica quanto  alle  cause  topografinbe,  ricerca  i fon- 
damenli  de’  morbi  endemici , epidemici  e conla- 
giosi:  c volendo  stabilire  una  dollrina  di  essi  che 
sia  garenlilQ  Jairenipirismo  dei  tempi  trascorsi,  ri- 
torna sulla  storia  deli'aric,  e ne  descrive  le  origini 
nainralì  c sloricbc  delle  piò  celebri  epidemie, c ne 
dciermina  il  carallerc  nosologjco, insieme  con  quei 
cnralleri  di  analogia,  che  possono  valore  romc  lipi 
di  confronto  per  la  ricognizione  delle  epidemie  fu- 
ture. Nella  quinta  parie  tniMlendosi  la  filosofia  me- 
dica in  relazione  colla  ^ca  delle  na- 

zioni, indaga  c stabilisce  i punii  e le  leggi  princi- 
pali di  una  ù/iene  piiòàtica.Troc  dalla  storia  i rap- 
porli  che  haimo  esistilo  tra  questa  e le  più  famose 
tcqishizimii.Osscrva  i progressi  simullancì  di  essa 
e deirtneirittmento,  ossia  della  educazione  fisica, 
ili  conserva  con  lo  sviluppo  inlcllcltiiate.Nclla  par- 
te sezta  finnimenle,  ponendosi  a conlaito  delle  so- 
l'fefd  e delle  sue  teqqi,  esamina  fin  dove  possa  la 
seienza,  c come  debba  coadjuvarle  nel  ministero 
della  qiusttzta:  quale  il  vicendevole  rapporto  del 
ilirilli  c dei  doveri  tra  il  medico  c la  società  : qua- 
le il  rnrailere  morate  die  i medici  deiibono  assu- 
mere nella  posizione  in  che  sì  trovano  : quale  l'in- 
tlnenza  «Icirarte  sul  carattere  del  medico,  c quale 
rìnnnenza  di  questo  sopra  quella:  quali  linalmen* 
le  sono  i mezzi  che  la  filosofia  somminislra,  por- 
rlit:  Hmbcrtiie,  cioè  respcrienza  e»l  il  carallerc  <Ìol 
medico  concorrano  al  suo  prrfczioiiaincnio  morale 
e srienlilico.  K come  in  appendice  a quest*  ullim.i 
parie  si  dovrebbe  in  allre  particolari  lezioni  Imita- 
re: dcll’amor  patrio  in  medicina:delln  necessità  di 
mia  fnertteina  nazionate;  che  questa  medicina  non 
pnù  nè  deve  essere  costituita  da  un  sislcma  esclu- 
sivo, ma  devo  essere  sempre  quella  che  risulta  in 


complesso  da  tulle  le  esperienze  c le  teoriche  che 
nelle  diverse  sctinle  ilalinne  si  insegnono  c ai  pro- 
fcssano:dclmodo  di  slabilire  gii  e/emcnlt  progrea- 
nvi  della  scietizn  medico  in  llatin,  0 della  necos- 
siià  di  una  .Storia  delta  Kedicina  Ilaliana, 

Onesti  erano  gli  argomenti  die  io  avevo  arello 
alle  mie  lezioni,  intorno  ai  <fuali,  sicoomc  è facile 
Il  conoscere,  esplicitamente  non  si  trattengono  nei 
loro  corsi  elementari  i profossori  delle  Uitivcrsiià: 
argomenti  che  vanno  a rendersi  tanto  più  neoena- 
li  quanto  più  la  scienza  dilata  il  suo  dominio,  e. 
quanto  più  il  progresso  detrineivitlmento  cotnpar- 
te  dirìUo  alla  socieià  di  esigere  maggiore  ampiezza 
di  coordinoie  ed  utili  cognizioni  nolia  persona  del 
meilico:  argomenti , la  maggior  parlo  dc’qoali  i 
giovani  uscenti  dalle  llnivcrsìlà  sono  costretti  pro- 
porsi cd  apprendere  da  sé  slesshargomenli  InÙnc, 
della  maggior  parte  dc'quali  si  è rìconosciula  la 
ncressiià  in  molle  alirc  parli  deirumano  sapere,  e 
si  riconosce  da  non  pochi  anche  in  medicina  ; ma 
non  ve  nM>a  ancora  una  istruzione  complessiva  par- 
ticolare, die  sotto  il  tìtolo  di  filosofia  medica,  o di 
ncnoladi  medico  per/ezionamcn(o  , tutti  insieme 
li  riunisca  c ne  formi  un  corpo  di  dottrina.  Ksisto- 
no  una  filosofia  della  storia,  una  filosofia  delle  ar* 
ti.  una  filosofia  stalisiica, una  filosofia  chimica, una 
filosnfia  bolanica  ; ma  la  istruzione  dì  una  filosofia 
medica  si  desidera  ancora. 

Menirc  adunque  apparoccìiialo  come  io  m*era  a 
(|ueslo  genere  d'inscgnamenlo,  a gran  pena  com- 
pnrl.iva  che  mi  venisse  vietato,  molti  movani  negH 
studi  della  scienza  nostra  ardenltssiror,  mi  faceva- 
no conoscere  un  altro  vuoto  che  restava  ancora 
nella  loro  istruzione,  c vivamente  desideravano  di 
unirsi  meco  a riempirlo.  Era  questo  il  Trattalo 
dette  malattie  neruose.  Molli  erano  gli  stimoli  che 
mi  spingevano  a secondare  il  desiderio  di  quella 
animosa  gioventù,  che  io  veileva  con  gioia  tanto 
più  calda  neirapprendcre,  quanto  più  mtrameriie 
veniva  calpestala  in  questa  sua  nobile  Tocttuas/o- 
ne.  Imperocché  slrclta  Ira  due  veelf  eonlrarl,  l'u- 
no dc'qnali  tendeva  a sotfocarne  II  genio  operoso, 
l'altro  inceppandone  la  libertà  ad  accantonarlo  nel 
limili  d’una  teoria  esclusiva,  pareva  impaziente  di 
allargarsi  in  un  campo  più  vasto,  e di  tener  dietro 
da  lutti  i lati  al  progressi  della  scienza , eontanta 
di  seguire  nel  nuovo,  ma  libero  viaggio,  anche  un 
umile  pellegrino,  il  nuovo  tema  che  mi  veniva  of- 
Torlo  era  pur  uno  di  quelli  elio  avevano  di  mà  oc- 
cupato il  mio  pensiero,  e di  cui,  corno  dissi,  non 
restava  che  arricchirne  le  parli,  c ditaterno  e com- 
ploiame  la  esposizione.  Posto  adunque  da  parie 
raltro  argomento, io  mi  detti  a leggere  privaiamen- 
to  sulle  malniHe  nervoso.  La  imporlanu  e la  op- 
portunità dciroggctlo  iiiviinva  moltissimi  a venir- 
mi ad  ascoltare.  Ila  por  tale  frequeiizn,clic  in  certi 
luoghi  e tempi  non  si  sa  comportare  senza  aospet- 
lo,  qn:indo  è animala  dalla  volontà  di  sapere,  io 
non  potei  andare  noi  mio  privato  irisegitametilo  più 
olire  dei  discorsi  che  ne  riguardavano  I prolego- 
meni. E nondimeno  ossi  baslarono  perchè  io  ne 
venissi  improvvisamonle  punito  con  un  csiMo,  clic 
m'incnizò  sino  alla  porta  della  mia  pnlrial... Quan- 
do ringiiistìzìa  degli  uomini  ti  opprimo,  tu  non  hai 
ullro  rifugio  che  rivolgerli  a Dio.c  ehiainario  a le- 
slimonio  della ^etliludìnedcllo  tue  intenzioni. Pub- 
blicando ora  il  mio  corso,  si  vedrà  dal  pubblico  se 
nnirallro  fine  lo  animasse  airinfnorì  della  isiruxio- 
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nc  scÌL-iililica.  E qiialclio  lilc  clic  colse  il  buio  ilei 
lenipi  per  iiilricarsi  non  visto  a |>rnmuovcrc  lo  mia 
C'pulsionc,  dovrà  presto  avvrilcrsi,  che  non  io, ma 
i progressi  ilellu  scienza  erano  i|uclli  clic  gli  face- 
vano guerra;  nei  quali,  come  in  un  commercio  in- 
gramlilosi  rapiilaineiilc,  le  sole  grandi  proprietà  si 
sastengano,  u vi  debbono  a forza  soccombere  quei 
mcscliiiii  die  non  vivono  che  di  prestanze. 

Queste  lezioni  adunque  che  assunsero  Ira  simili 
eventi  quel  carattere  d'infortunio,  die  alla  mia  mi- 
sera vita  da  molli  anni  è compagno,  mi  divciincro 
|icrciù  delle  altre  più  cari,  e anzioso  d'andare  in- 
nanzi nella  iiivesligazionc  di  silTulle  malattie , SII 
me  nicdcsiino  cotanto  solferle  , che  fui  prossimo 
ad  esserne  la  vittima,  iiivugliitomi  di  meglio  stabi- 
lire i princinj  che  nc  sostengono  la  dottrina,  scel- 
si a dimora  la  bella  Firenze;  questa  terra  ospita- 
le, dove  in  mezzo  alle  sociali  virlù,la  religione  sie- 
de pura  e modcsia  alla  tutela  della  fralciranza,del- 
1,1  |iace  e della  carità  : dove  il  recarsi  con  seco  lo 
zelo  del  sapere  e della  pubblica  istruzione,  non  ù 
lina  nota  per  esservi  oppresso,  ma  è un  docuincn- 
tu  per  esservi  accollo  e oiioralotdov'i  libero  alme- 
no il  poter  diro  io  sono  ilulùmo.  Ma  Firenze  mi 
nITcriva  ancora  per  ultra  parte  una  utilità,  die  iu- 
vano  avrei  altrove  cercata.  Era  questa  il  poter  as- 
sistere allo  esperienze  del  celebro  professor  Nobili 
intorno  alle  correnti  elellridie,  e II  conoscere  da 
qual  lato  questo  ciniiicntc  feiiomcno  della  fisica 
odierna  offeriva  rapimrli  i più  avverati  con  I falli 
del  sistema  seiizienlc,  e lln  dove  poteva  prestarsi 
alla  iiilerpu-'lazione  di  essi,  tanto  nello  stato  fisio- 
logico elio  morboso.  Le  nuove  leggi  delle  correnti 
non  le  intende  completamente,  nc  con  cbiarezza,so 
non  quegli  elio  ba  la  furinno  di  vederle  provate  per 
molti  è in  mille  modi  variali  esperimenti  eseguili 
da  questo  fisico  sommo,  elio  possedendo  lutto  il 
genio  delle  scoperte, avvicenda  col  principe  die  lo 
chiamò  a coprire  la  cattedra  del  Galileo,  il  merito 
di  sostenerla  dcgnanicnlcte  la  Toscana  e l'Italia  ne 
debbono  al  principe  e allo  scienziato  eguale  una 
lode  e una  riconoscenza.  Io  aveva  letto  tutte  lo 
nieinorie  pubblicate  dal  Nobili  intorno  ai  nuovi  fe- 
nomeni elettro' magnetici;  ma  quando  per  l'amici- 
zia, di  die  egli  mi  Tin  gentilmente  onorata,  lio  po- 
Itilo  vederli  sulle  stesse  macchine  per  sua  opera 
prodotti,  e intenderne  da  lui  stesso  le  ingegnose  e 
nuove  spiegazioni,  ho  dovuto  confessare  a me  me- 
desimo, che  molli  non  nc  avevo  bene  intesi,  altri 
mi  restarono  ancora  ignoti,  e neli'applicazioncebe 
io  ne  faceva  ai  fenomeni  deila  vita  sensifera,  di’  ò 
quanto  dire  alle  correnti  nercose , qui  mi  restava 
ad  emendare,  colà  potevo  aggiungere.  E cosi  di 
f.illu  ò avvenuto  dopo  che  ho  ripreso  in  mano  mie- 
sic  lezioni  onde  apparecchiarle  alla  stampa.  Non 
cnslilucndo  esse  che  le  qenernlia  di  un  completo 
trattalo  sulle  malattie  nervose, io  poteva  attendere 
di  dare  a lato  Irallalo  l'inlcrn  coinpimciUo  prima 
ili  mandarlo  in  luce.  Siccome  però,  per  condurre 


a lerminc  quc6l'upcta,io  dovrò  impiegare  qinilclic 
altro  anno.  Ire  molivi  mi  lianiio  spinto  a pubbli- 
carne i prolegomeni  : I.  Dna  promessa  fallane  ii 
quei  gentili,  che  dopo  averli  ascoltali,  me  un  ino- 
slrarono  il  desiderio;  2,  I,a  necessità  d'insligaro 
per  essi,  e di  buon'ora, uillri  ingegni  italiani  a dar- 
si a silTalto  studio;  3.  Il  voler  spiegare  innanzi  il 
giudizio  de'dolti  intorno  al  piano  e alle  teoriebe. 
sopra  le  quali  si  fonderanuocsi  aggireranno  i trat- 
tati successivi  destinali  alla  esposizione  particolare 
di  ciascuna  malattia  nervosa. 

b'cdifizio  della  medicina  italiana  non  è ancora 
completo,  nò  v'ba  scuola  nelle  nostre  Università 
che  possa  ancora  arrogarsi  queste  vanto  esclusivo. 
Tutte  cooperarono  e seguitano  a cooperare  alla 
grande  intrapresa.  Ilasori  e Tommasini  furono  i 
primi, ma  isfronderebbo  i loro  allori  con  una  turpe 
adulazione  chi  pretendesse  , che  le  loro  dottrine 
sono  bastanti  alla  nazionalità  o ai  bisogni  attuali 
lidia  scienza;  e conculcando  la  legge  dcll'unicui- 
que  suiun,  spargerebbe  il  veleno  della  discordia  in 
un  tempo  0 in  un'opera,  nella  quale  non  sarà  mai 
abbastanza  cercata  la  concordia  e l'unione.  Le  so- 
le ragioni  etioiogichc  del  clima  d’Italia,  e del  tem- 
peramento, e delle  abitudini,  e delle  vicende  so- 
ciali degl'italiani,  potrebbero  darò  alla  nostra  me- 
dicina un  carattere  veramente  nazionale.  Non  teo- 
rie immaginate,  ma  rapporti  trovati  e immutabili 
Ira  la  geografia  fisica  de'luoghi,  e lo  loro  malattie, 
possono  stabilire  nazionalilàad  una  dottrina  medi- 
ca che  sopra  essi  si  innalzi.  E quanto  non  v'ò  an- 
cora da  studiare  e da  comporre  fra  noi,per  assog- 
gettare l'endemicità  deile  nostre  malattie  ai  gruppi 
diversi  di  questo  cause  I Emanciparsi  da  qual  sia 
vincolo  scolastico:  restituire  aita  critica  e alt'inge- 
gnu  una  piena  libertà:  applicare  alio  stalo  alliialo 
della  scienza  una  mente  spoglia  alTalla  di  preven- 
zioni, sono  i mezzi  per  conoscere  ciò  che  ancora 
reali  a farsi  onde  compielare  questo  desideralo  e- 
difizio.  Intanto  una  delle  principali  parli  che  a iui 
mancano  egli  è cerlamcnic  il  Trattato  dette  malat- 
tie nervose,  lo  avrò  conseguito  il  mio  intento  so 
col  dame  ora  soltanto  i prolegomeni,  ecciterò  co- 
loro che  più  di  me  sanno,  a percorrere  il  nuovo 
sentiero, schivare  gii  errori  in  che  io  potessi  esser- 
mi perdulo,abbracciare  più  presto  e più  facilmen- 
te la  verilà,  e soddisfare  per  tal  modo  a questo  es- 
senziale bisogno  della  nuova  medica  educazione. 
Non  perdiamo  tempo  a coordinarne  tulli  i materiali 
opportuni,  nè  lo  aceUteismo  ci  addormenti , dilli- 
dando  sempre  delle  proprie  forze,  nè  il  dogmatis- 
mo ci  tolga  la  libertà  nella  scelta.  Chè  forse  non  ò 
lungi  quel  tempo  in  che  il  genio  italiano.prccedu- 
to  dalla  cooperaziono  di  molli  de'noslri,si  eleverà 
a contrassegnare  quel  cenlro,allorno  al  qualo.cnn 
leggi  immulabili.siccome  alireltanle  sfero,dov ran- 
no tutte  aggirarsi  le  parli  principali  della  scienza 
de'murbi  della  vita  umana. 


Por  V..I  I. 
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LEZIONE  PIUMA. 

SulÌ6  maLUlic  in  qenfr<tle\  tmporlmua 

e o|ipor^unUù  dei  loru  studio. 

Se  l'umana  ragione, ncirappljcarM  ch'ella  fa  agli 
sluiii  deila  Duluru,  va  per  gradi  ascendendo  dalle 
inferiur)  cose  a quelle  di  un  ordine  più  sublime, Fa- 
A’eiido&i  così  i’iinìlatricCjO  a meglio  dire  la  rappre- 
scnlanlc  del  procedere  graduale  delle  operazioni 
della  natura  medesima,  opportuna  cosa  purmi  del 
pari , 0 Hgiiuri , che  continuando  voi  negli  studi 
delle  malattie,  che  sono  nel  gran  mare  deli'  Esse- 
re, destinale  a modilìcarc  o disciogticre  lo  organi- 
che Forme , abbialo  destinalo  per  ultimo  questo 
delle  nervose  aHezioui.  Voi  cominciaste  dal  medi- 
tare n suflicicoza  su  quelle  che  chiamansi  insiru- 
mentali , il  di  cui  oggetto  è lo  materiale  lesione 
della  fabbrica,  0 deirautomatismo  dc'lcssuli  orga* 
Ilici:  e dopo  aver  conosciute  le  leggi  e {'impero  di 
que^  morbi  che  limitali  si  offrono  alla  sFera  delle 
allcrotioni  del  vita!  movimento  , salislo  da  questi 
alle  indagini  di  altri  morbi  costituiti  da  un  ordine 
più  elevato  dì  fenomeni,  che  interessano  il  proces- 
so chimico-organico  di  vita,  ossìa  le  funzioni,  il  di 
cui  periodo  necessario  v'indicava  una  lesione  di  un 
carattere  più  vitale,  a cui  era  inercnle  un  pruce^i- 
80  attivo  idiopatico  di  organica  permulnzione, pro- 
cesso cui  davate  anco  il  nome  di  diatesico.  Quindi 
tra  la  molliplice  famìglia  dei  morbi  che  si  racchiu- 
dunu  enlro  questi  iiniili,voi  disiiiiguesle  dapprima 
quelli  che  si  palesano  con  perturbamento  primiti- 
vo di  una  funzione  clic  rappresenta  i processi  de- 
nutrienti, della  qual  funzione  è incaricalo  il  grande 
sistema  linFalico-vcnnso;  e dopo  vi  avanzaste  ad  al- 
tri di  un  maggior  grado  d’ importanza  eonlrassc- 
gnati  dalle  allcrazioui  d'  un  processo  fisiulogicu 
che  interessa  un  sistema  di  maggiori  e più  estesi 
rapporti  vitali , qual  è il  sistema  sanguigno,  chili- 
fcro-artcrioso  , o nutritore  , dove  voi  avete  pollilo 
acquistare  estesissime  cd  esatte, c anche  nuove  ro- 


. gniiìoni  intorno  alla  classe  delle  malallie  infìam- 
matorie,cho  lulic  quasi  solh»  il  suo  vastissimo  im* 

! pero  le  riduce.  Oiulechè  opportuna  cosa  mi  Sem- 
hra,  come  io  dissi, ehe  dallu  medilazioni  intorno  ai 
Uevianienti  delle  leggi  di  una  viu  che  nomasi  ap- 
punto vegetativa  , perchè  1'  nomo  I'  ha  in  colmine 
con  unto  rie»  che  vegeUt  sulla  rrnshì  del  globo  , vi 
innalziate  coi  poteri  della  ragione  allo  studio  di  un 
altro  genere  di  vitali  niurhi , che  apparleitgono  a 
una  specie  più  sublime  di  vita  , per  la  quale  sol- 
tanto l'uomn  può  disiingiicrsi  cd  elevarsi  aldi  so- 
pra di  lutti  gli  esseri  che  lo  circondano:  vita  retta 
dalla  più  nnhile  delle  Funzioni, vngliodire  do  Ma  sen- 
sitiva : vita  infine  dipemlenU;  tutta,  e Intta  consi- 
stente neirordiue  slnpemlo  u neila  dcliciitn  struttu- 
ra d’iin  sistema, dove  lo  melumoForsi  delta  materia 
raggiungono  qucirullimo  grado  di  perfezionamen- 
to che  le  pone  in  contatto,  anzi  in  rotmncrcio  con 
ciò  che  si  chiama  spirito  umano:  il  quale  in  mezzo 
ali'  eterno  trasmutarsi  delle  forme  corporee  pur 
sopravvive,  come  lo  spirilo  di  I)io  che  alitava  sulle 
acque  dell' Oceano,  quando  questo  teneva  som- 
morsa  la  terra  che  ora  abitiamo. 

A quel  mudo  che  il  fisiologo  abbandonerebbe 
con  suo  danno  e vergogna  nel  bel  mezzo  della  sua 
carriera  lo  studio  dt-iruoino  sano,  s’egli  si  limitas- 
se alle  soie  funzioni  vegetanti  della  macchina  ; ul- 
trctlanlo  avverrehbc  di  quel  patologo  . il  quale  si 
avvi^nsso  di  fermarsi  nello  Hivosiigazioni  di  quei 
morbi , che  quelle  sole  Funzioni  interessano.  Niel 
compiere  il  corso  accademico  degli  studi  medici  a 
I lutto  si  può  supplire  con  una  licenziosa  inmuigina- 
lionc.con  una  pretensione  promossa  e nudrila 
dalla  boria  d'una  scuola,  con  una  cifra  di  r.onvcii- 
: ziuiie  applicabile  a tulio  ciò  che  o mm  si  vide  o 

• non  si  conobbe.  Ma  la  fanlasia  sla  alle  srienze  di 
■ fallo,  come  Ih  volontà  d'  un  uomo  tiranno  sta  alle 
> scienze  di  diritto.  L’avere  bene  appresa  una  clos- 
i se  di  morbi , romc  per  CM-mpio  quelli  governati 

• da  irifiammnzloiic,nuo  dar  pascolo  alla  lusinga, che 
t a compiere  il  pratico  ammaesiramento  , altro  non 

• resti  che  il  -«nper  ad.Utarc  questa  condizione  a luUi 
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gU  nitri  corpi  morbosi,  comunque  di»rurini,  u per 
qiiHl  sia  allro  modo  diversi.  Ma  se  ciò  fosse,  o si- 

fpiurit  dipenderebbe  o dalla  forza  di  yerp  di  una 
egge  teoretico,  o dulbi  forze  di  vero  di  una  legno 
empirica. La  prima  non  è.  perchè  se  fosse,  l’avrei>. 
bere  seguita  gli  stessi  istitul<»ri  della  patologia  fio- 
gi$iica;  non  essendovi  proprietà  più  caralleristiua 
della  prciniiieniu  di  una  dutirina  , quunio  I*  esser 
retta  da  un  solo  o generale  principio.  Essi  perù  so- 
no t primi  ad  avvertirvi  in  teoria,  non  polur  esser 
uno  solo  il  modo , con  che  le  cniuliiioni  patologi- 
che governano  la  vita  dei  morbi.  La  seconda  ho 
tanto  più  debole  il  fondamento;  perocché  schbeno 
si  sìa  detto  in  pratica,  che  dairavrisalacomliiiune 
morboso  dipendes»ero  in  maggior  numero  le  mu- 
ìattie,  questo  giudizio  resta  sempre  iiiaacaiito  di 
moltissimi  di  quelli  elemeiili  clic  conducono  a ve- 
riià;e  il  prinvo  fra  questi  è la  comparazione. Se  non 
si  è estesa  T alienzionc  sopra  lutto  Ì1  campo  dello 
ricerche  pralìclie  , I diversi  gruppi  di  fenomeni 
morbosi,  clic  per  soniigliunza  si  avvicinano , non 
possono  essere  tulli  comparati. Questo  campo  non 
è mai  ricercalo  completamente  quando  si  dimuiili- 
cliino  le  malattie  nervose,  l'ertontu  la  diiiirnlicait- 
sa  di  questa  parie  di  morbi , che  è pure  cstesissl- 
nia,  impedisce  quella  esatta  comparazione  clinica, 
senso  la  quole  resta  sempre  arbiirariu  il  concciiu 
dulia  miiggiorauza  c dei  predominio  delle  nialaltio 
inflaminaiurie  su  tulle  le  altro  da  che  è marturiuta 
runiana  specie.  Imperò, o voi  siclo  persuasi  elio  lo 
inniMttiu  iiillammaloric  formino  una  sola  delie  vo- 
rie  s|»ecie  di  malattie  che  con  diversi  modi  essen- 
ziali nella  pratica  si  preseiilinu  ; o iiidisncnsabilo 
credurolo  a voi  I*  unire  allo  studio  di  quelle  unrlie 
le  malaliie  di  un  sistema  regolalo  da  modi  diversi 
e slut>endi  di  esistenza  nnimalc;  o vi  allutl.i  ancora 
la  lusinga  di  poter  dilatare  rmipéro  d'una  sola  con- 
dizione morbosa  alla  più  parie  delle  umane  infur- 
iiiiiò,  e indispensabile  del  pari,pcr  giungere  a spo- 
gliare dì  lutto  r arbitrio  ipotetico  clic  possa  avere 
questo  concetto,  giudicherete  lo  studio  delle  ma- 
Utiie  nervose , onde  non  trascurare  un  importan- 
tissimo ulainenlo  di  ricerca  nel  cainfio  della  osser- 
vazione , cd  ottenere  con  ciò  quella  esuUo-zza  net 
metodo  romparalivo,  che,  come  ussurvumino,  è la 
sola  che  vi  possa  condurre  a stabilire  la  verità  cli- 
nica da  voi  vagheggiata. 

Ma  la  opportnnilii  d'uno  studio  nuainiique,  non 
laido  deriva  da  quel  proccdiinrtdo  lopku  indispeu- 
sabilealia  mente, iieiracconciarsi  alla  gruUtials  po- 
sizione e roiicutenaiione  delle  mnlurie  che  cosli- 
liiiseono  una  scientii , quanto  ancora  del  perìodo , 
deUVpora  slorlea  del  tempo, in  die  si  intraprende. 
Noi  abbuino  di  mollo  atteso  al  sistema  sanguigno, 
dalla  scoperta  di  llarveo  già  prima  nota  all’  Italia, 
sino  agli  ultimi  tempi.  Tutto  quello,  clic  v*  era  di 
fisiologico, ebbe  il  suo  perfezionumunto  nei  finissi- 
mi c siui>endi  lavori  di  iniezioni  capillari,  di  die  lo 
Scarpa  c il  Panizza  orrìccliirono  II  museo  di  Pavia. 
Ciò  non  poiuvo  condurre  che  alla  fuiizimie  della 
milrizioiiu  ; impuriuiilissiiiia  in  vero,  ma  che  non 
coiiqiio  il  circolo  dei  fenonicni  niaravigiioai  della 
vita  umana.  Tulio  ciò  che  vi  aveva  di  patologico 
applicabile  alla  clinica  è slato  diìusu  da  un  perio- 
do egurdmetile  luminoso  per  la  nostra  si'ieiaa,r.ui 
vanno  in  fronle  due  nomi  celebri  italiani  , con  in- 
sieme due  opere  dassidie  che  no  suggellano  la 
luiporUuza,  c uc  limilaiio  riiupeiu.  Questi  souo  i 


lavori  del  loiiiuusini  »uiia  iiiflammaiiooe  ; quelli 
del  Testa  sulle  niulalliu  del  cuore,  .\llri  come  llon* 
ler,  Thnmpsoii,  Kreisig  c Jludgsoti  fecero  il  simile 
nel  nord  deirEurupa,  seguili  in  Francia  da  Prosi , 
da  Serres,  da  Lacimec  e da  Uroiissals.  Allreilanlo 
6 avveminto  del  solidiMiio  lUlleriano  . ossia  della 
irnlabilttà  della  fibra  viva.  La  seiisibìliià  ai  tempi 
di  llallero  , o del  lungu  periodo  della  suo  scuola 
fu  assai  lìniilal».  Ripreso  soUo  Borllict  ah|UQiilo 
del  suo  valore,  ma  quindi  insìemo  con  le  molle  al- 
tre proprietà  vitali . iiimuginate  da  questo  fisiolo- 
go, venne  fusa  nel  crogiuolo  llrovvniano , e ogni 
cosa  si  converil  m cccUabiltlìi.liarwin  roslilul  mol- 
lo alla  Intensa  sensoria,  ma  egli  era  troppo  aliac- 
cato  alla  dottrina  dello  Scozzese , uer  non  vedere 
luna  la  cstcnsiuno  di  questa  facoltà , e ridurle  la 
importanza  fisiu*|Mitolugica  che  a buon  diritto  po- 
teva competerle.  GaUini  in  Italia,  e Bichai  in  Fran- 
cia avendo  mstlluilu  e promulgata  la  diatmzioiie 
dciruoino  vegetunio  e dciruomo  senziente, apriro- 
no in  corta  guisa  il  novello  sentiero  per  quelli  cite 
in  segnilo  si  sarebbero  posti  a iihilituire  purziali 
ricerche  sulla  vita,  che  dipende  dai  sistema  nervo- 
so. Talché  oggi  nuovi  studi  c nuove  sperienzo  ci 
rirliioniiino  alla  invesligazione  delle  proprietà  d*un 
stsienin  di  un  ordino  più  sublimo,  e verso  lui, e da 
lui  dobbiamo  trarre  quaiitu  cunccrne  alle  sue  ma* 
laltie.La  circoinziuuo  e la  iiulrizìone,u  up  sodiamo 
che  polrobbo  uncho  ridursi  ad  una  meccanica  ini- 
prcssionabililà.so  non  bastano  alla  piena  cognitio- 
no  deli'uoiiiofisiologico, nemmeno  sBprcbl>ero  sve- 
larci complelamciitele  leggi  dciruomo  patologico. 
Si  sono  avveduti  di  ipioslo  vuole  , di  questo  biso- 
gno della  scienza  insigni  sapienti , o leiiuiiUo  die- 
tro alla  tendenza  spontanea  e progressiva  del  se- 
colo presente,  vanno  apparecchiandosi  u costruire 
(questo  miQVo  edilizio.  Se  consultale  i moderni  fi- 
siologi,li  troverete  tulli  inclinali  a parieggiaro  per 
la  vita  scitsifera  , e ridurre  tutte  le  proprietà  vilali 
ad  una  sonsibilitù.Essi  vi  luoslrcramio  hisiemo  co- 
me i lavori  che  primeggiano  per  numero  cd  ìnipur- 
tunza,  c per  il  valore  degli  uomini  che  vi  si  dòn- 
no, oppartengono  tulli  a spiare  le  propriclù  del  si- 
stema nervoso  : osti  vi  confermeranno  anche  più 
nella  sentenza,  che  lo  studio  fisiologico  e patologi- 
co dciruoino,  sempre  più  s'incainminerò  verso  la 
sua  perfezione,  (|u.mlo  più  i|uesl*  essere  sarò  stu- 
diato in  tulli  i suoi  rapporlicoU'obbieUivo  cslcrno; 
dei  quali  rapporti  è il  miiiisiro  perpetuo  ed  unico 
il  sistema  nervoso.  Essi  vi  mostreranno  insiciue  II 
legame  che  unisce  le  loro  fatiche  a quella  de'  mu- 
Uerni  fisici,  tulli  inienli  oggigiorno  allo  studio  , e 
alla  scoperta  delle  leggi  dì  quelli  agenti  primi  di 
vila,  che  dicunsi  imponderabili,  la  di  cui  azione  e 
affinilò  col  sistema  nerveo,  e culle  sue  più  meravi- 
gliose fiintionl,  si  rende  soUu  i loro  nubili  ictilalivi 
ogni  giorno  più  conferniaU.  Noi  uon  sapemmo  es- 
ser indidcrenli  a questi  progressi  della  scienza  del- 
la vila  e della  Datura:  e giù  otto  anni  or  sono, quan- 
do in  Italia  la  scuola  di  liasori  e Tuininasini  non 
professava  altro  che  un  dualismo  diaiesico.e  quan- 
do il  llufalini  non  aggiungeva  a tali  condizioni, che 
quelle  dcrivaiili  da  alterala  assliuilaziouo  organica, 
profittando  dei  delti  avanzamenti , fummo  i primi 
ad  innalzare  al  grado  di  condizioni  essenziali  mor- 
bose gli  alterali  processi  della  sensibilità  che  di- 
cemmo Pdrnezfesie.  E lieve  non  è la  nostra  coni- 
piacenza  nel  vcdcrciu  Ingbillcrra(dovc  il  hiclnnd 
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|)ucu  [>nma  a>cva  Iralliilo  di  alcune  neurosi  scrun- 
ilo la  furma,G  IcKalu  cimiVra  ai  |>ru|rrcssi  au|;iulo- 
«ici  del  Leiiipo, crasi  furzulo  a ridurle  ud  un  elTrllo 
di  sanguigne  congealiuuii  farsi  oggi  allrcUanlo  dal 
l’arrisk , dal  narwall , dal  Player , i quali  in  varie 
memorie  uKiniamenic  pubblicale,  si  ranno  a pro- 
vare la  provciiiciiaa  nervosa,  ed  in  ispccic  spinale 
di  non  poche  croniche  alTczioui , che  prima  erano 
siale  subordinate  a ipolelichc  alterazioni  di  sem- 
plice vascolarilà.  E per  lacere  della  (Jermanin,  do- 
ve già  S'prengcI , e Giuseppe  Frank,  e llildebrand 
assegnano  alle  neurosi  un  poslo  dislinto  in  nosolo- 
gia, non  laido  per  la  furma,  i|uanlo  per  la  partico- 
lare essenza  che  le  governa  , soddisfalli  non  poco 
egualmenic  ci  sentiamo  nel  vedere  come  in  Fran- 
cia Georget  e Dubois  illustrino  le  malallie  nervose 
con  bellissimi  studi , e vadano  restituendole  colla 
maggior  forza  del  metodo  fliosoflco  al  poslo  noso- 
Ingico  che  loro  conviene.  Il  che  6 pib  bastevole  a 
dimostrare,  che  lo  spirilo  odierno  della  medicina 
tende  preferihiimcnic  alla  illustrazione  di  questo 
genere  di  morbi.  E pcrmellelemi  che  io  vi  aggiun- 
ga,r.omc  la  stessa  filosofia  co'suoi  alluali  progressi 
ci  chiama  a siHatto  sludio.  Dessa  , da  tock  e da 
Condillac  sino  a questi  ultimi  tempi  dominala  dal  I 
senatiulisnio,  non  vedeva  più  oltre  d'un  molo  d'u-l 
na  vibrazione  nelle  funzioni  dc'ncrvi,c  la  passivili  ! 
del  principia  pensante  doveva  andare  d'  accordo  | 
colla  passività  della  vita  organica,  fondamento  del 
dinamismo  Browniano  e Basoriano,e  dcll'apparen-| 
za  flinsofìca  dei  loro  sistemi.  Oggi  un  movimcnio 
più  libero  della  ragione  ha  mostralo  le  forze  attivo 
di  i|ucl  principia  medesimo,  e un  migliore  sludio 
snila  sensazione  ha  disvelalo  quell'  assioma  medi- 
co-biologieo,chc  riposa  sicuro  fra  il  perpetuo  con- 
flitto delTallivilk  e passività  vitale.  Come  l' assimi- 
lazione ha  atterralo  il  principia  della  passività  della 
vita  organica,  o modificato  il  vitalismo  sommini- 
strando le  idee  de’  processi  diatesici,  e delle  alTc- 
zionl  semplici  del  misto  ; cosi  la  sensazione  , nel 
modo  in  che  è riguardala  oggi , oltre  all'  isolarsi 
per  una  attività  propria  dagli  altri  fenomeni,  e, 
indicare  il  modo  speciale  con  che  vogliono  es- 
sere riguardale  in  patologia  le  sue  alterazioni , 
somministra  poi  insieme  i principj  in  sè  medesima 
delle  sue  alterazioni,  e i dati  meno  incerti  per  co- 
noscere e valutare  I rapporti  di  questi  cangiamenti 
subbietlivi  ,-con  ciò  che  dal  mondo  csicriore  par- 
tendo, li  suscita  0 li  mantiene.  I.'alliviià  della  vita 
è oggi  dunque  d' accorda  coll'atlivilà  del  principio  ' 
pcnsanle,  ed  ecco  come  anche  la  fllosofla  odierna 
modificatasi  può  entrare  quale  elcmenlo  di  cogni- 
zione , i di  cui  interessi  si  avvicendino  con  quelli 
dell'  oggetto  da  conoscersi,  onde  percorrere  tutta 
la  sfera  di  una  dottrina,  che  novrlfamenle  si  stabi- 
lisca iiilorno  0 malallie, le  quali  spesso  nel  morale 
dell'uomo  hanno  lauto  il  loro  principio,  che  il  Qne 
loro. 

I grandi  uomini  che  hanno  di  poco  preccdnlo 
questa  nuova  età  della  medicina  , hanno  lascialo 
importanti  lavori,  che  lo  critica  ha  già  limilali  alla 
parte  che  essi  trattarono, o alla  quale  dettero  pure 
quel  migliore  ncrfezionamenloche  polevasi  la  scien- 
za aspettare.  Ma  i vani  sforzi  che  essi  fecero  onde 
ottenere  che  od  altre  parli  ancora  supplissero  i lo- 
ro Irovanienli,  non  hannn  valuto  che  ad  indicarci  i 
vuuii  che  alla  scienza  restavano.  Quindi  l'iiisorgerc 
di  millo  dispulozionl  e dello  scclticismo  analitico. 


l.a  umanilà  ha  scrino  nel  manna  i vantaggi  die 
gliene  sono  derivali:  il  resto  rimarrà  polvere,  che  i 
venti  dispcrdcrannu.Uevcsi  pruUilare  di  (fueslo  mo- 
mento di  calma  e di  libcrlà,chc  la  gloriosa  ritirala 
di  alcuni  riformatori  ci  concede  per  situarsi  in  un 
punto  da  dove  veder  meglio  la  scienza, conoscerà  i 
suoi  bisogni,  i suoi  voli,  e inlcrprelarne  meglio  gli 
alluali  destini.  Ne  ò opportuno  il  tempo  , siccomo 
di  sopra  vedemmo , ne  potrei  non  pensare  in  qiic- 
slo  momento  anche  alla  opporlunilà  del  luogo. Pe- 
rocché è qui  in  questa  Italia  , dove  ebbero  culla 
quei  cliianssimi  ingegni  del  Galvani  e del  Vulla,  i 
primi  scoprilori  dclFanimale  elellricilà  c elle  leg- 
gi della  pda:  è qui  in  questa  Firenze,  dove  la  pri- 
ma rolla  si  trasse  dalla  magnete  quella  scinlilla , 
che  al  Nobili  fu  luco  chedisvclò  le  principali  leggi 
delle  correnti  eletlriche  , le  quali  vedremo  in  se- 
guilo, quanta  parte  di  dominio  a buon  diritto  s’ar- 
roghino  nell'esercizio  dei  poteri  di  sensazione. 

Ma  a progredire  in  questo  novello  viaggio,  dove 
già,  0 signori , voi  conoscete  di  non  avere  ancora 
raggiunta  la  mela, forse  non  tanto  vi  spronerà  l'op- 
portunità del  tempo  poc'  ansi  a voi  falla  palese  , 
quanto  il  poter  presagirsi  il  diletto  e la  soddisfa- 
zione di  spirito  che  trarrete  dallo  studio  delle  neu- 
rosi, Tutto  in  esse  vi  parrà  nuovo,  e lutto  sarà  per 
mantenere  in  continua  lusinga  il  voslro  amor  pro- 
prio, vedendo  che  quanto  concerne  alla  dottrina 
dei  mali  nervosi,  quanto  l' anatomia  e la  Osiohigia 
può  prestarle  di  ajuU  , qnaiilo  la  lidca  di  seliiari- 
raeiili,é  lull'opera  della  età  noslra.Se  voi  confron- 
tale quello  che  oggi  apprendeste  irilurno  alle  nia- 
lallie  inflammalorie,  con  ciò  che  vi  avevano  lascia- 
to di  osservazione  intorno  ad  esse!  classici  dell'an- 
lichilà,  Irovercle  non  essere  mollissimo  quello  elio 
vi  aggiunscru  i moderni.  Ma  il  trattare  nelle  neu- 
rosi è l'unico  mezzo  per  distinguerci  dagli  amichi, 
e per  convincerci  della  nostra  preeminciiza  simra 
essi.  Se  dobbiam  credere  a Zimmermana  e a tis- 
sot,lc  malatlic  nervoso  erano  assai  più  rare  in  quei 
tempi  da  noi  nominali,  e grande  era  ancora  la  dif- 
flcollà  di  riconoscerlo  per  i pochi  lumi  die  poteva- 
no somministrare  I’  anatomia  c la  dollriiva  dello 
funzioni  organiche.  Aggiungo  alla  riflessione  di 
qiicsli  sapienti,  la  mancanza  lu  quei  tempi  dc’mo- 
nicomt , ossia  degli  asili  destinali  alla  cura  e allo 
sludio  delle  malallie  mentali,  de'  quali  sono  unica- 
mente debitrici  l'umanità  e la  scienza  alla  saviezza 
e filantropia  del  nostro  secolo.  E impossibile,come 
voi  ben  sapete,  farsi  un'idea  esalta  della  malallia  , 
so  non  si  conoscono  le  parti  sulle  quali  ella  fissala 
sua  sede  c le  loro  funzioni  nello  stalo  di  sanità.  Si 
può  senza  venni  dubbio  alTcrmarc,chc  il  lento  pro- 
gresso della  pratica  derivi  dalla  scarsa  islriizianu 
de’  medici  nell'  anatomia  u fisiologia.  È facile  del 
pari  convincersi  che  di  maniera  che  si  vanno  acqui- 
stando maggiori  cognizioni  in  queste  due  parti 
principali  della  scienza, lauto  maggiore  si  rende  la 
facililà  di  dislinguere  le  cause  delle  malallie  , e 
quindi  stabilire  Te  vere  indicazioni  Icrapeuliche. Ora 
esaminando  la  sirullura  e i poteri  diver.si  del  siste- 
ma nervosa, oltre  ai  suddetti  vanlaggiche  se  ne  trag- 
gono per  la  cognizione  dello  più  oscure  malattie  , 
si  ruba  dirci  quasi  alla  natura  il  secreto  del  suo 
stupendo  c graduale  procederò  nello  sviluppo  c 
pcrfczionanienlo  degli  esseri  organici, nc'quali  gra- 
datamente si  vede  come  ascenda  la  sensibililà.  So- 
no oggi  insigni  botanici,  che  riguardano  il  midollu 
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ilnlla  nianlo  come  un  apparalo  organico  sciislUro.  gharUa  vcgcluiloiio  apcrluiù  di  nuovo  nel  campo 
più  sviluppale  so  ne  liicmilrauo  iic‘inoIlu-  delle  voslrc  riccrclic.Vui  vedrete iiiolire  esser  «juc- 
belli  e ne’  venni.  In  iiuesU  ulliinl  trovatisi  già  dei  sta  runica  siluaiionc  elio  vi  convenga,  m rapporlo 
riminoli  nervosi  senza  vestigio  di  cervello.  >cgli  a-  colla  dignità  della  scienza, e col  ^rado  progressivo 
froditi  un  ganglio  si  vede  prossimo  al^cso^og«..^c•  a cui  ella  ò giunta  ai  nostri  tcmpi.Vodrelcmsienio 
gli  illeciti  piccol  cervello  Icrniinalo  da  ganglio,  esser  questo  I’  unico  mozzo  por  dislingucrsi  da 
Ne’rellili,  iie  pcsci  e negli  uccelli  più  sviluppalo , quella  immensa  turba  di  esercUolon  di  mcslicrc  , 
ina  senza  corpo  calloso  . senza  fornice  i>  vollu.  K clic  traendo  proDlto  dalla  prcsupposia  facilita  di 
cosi  ascendendo  sino  airoonio  si  vede  in  folto,  clic  un  sistema,!  di  cui  principi  ® presto  e agevolmeii- 
la  ragione  della  massa  nervosa  a lutto  il  corpo  , è le  si  apprendono , non  sono  altro  che  biinosi  pol- 
taiUo  maggiore  di  quanto  l’animale  è più  pcrfcllo,  Ironi  che  si  arrogano  il  dirillo  di  slarc  o paro  con 
clic  è quanto  dire,  più  si  approssima  alla  forma  u*  voi:  nè  voi  avreste  altre  armi  do  combaUcrli.fuor- 
mana.  K sono  aiiclic  alcuni  tilosoli  che  dull'csamc  ciiè  quelle  clic  vi  suiiimìnislrassc  un  sapere  , elio 
de'craiil  delle  diverse  umane  razze  , messi  a con*  per  non  essere  inlimamenlo  legalo  co’prlncipj  del 
froiUo  col  loro  incivilimcnio  e iulcllcllualc  svilup-  sistema,  vi  si  renderebbe  nullo  , quando  più  crc- 
po , prclendono  dì  sostenere  un  relalivo  aumenlo  sccrebbc  il  bisogno  di  prolìuanic.  K ornai  tempo 
somatico  0 ninieriale  della  slessa  capacità  enccta-  che  cusloro  perdano  il  dirillo  di  conlraslarc  agli 
lica.Chè  di  vero  ucirumano  orgiinismo  inedcsiinu,*  studiosi  ed  ai  buoni  la  forlmia  e la  gloria, 
in  nessun  altro  sislcnia  si  fa  Unto  pai.jse  questa  Oltre  all’ essere,  secondo  clic  e dello,  lo  studio 
scala  ascendente  di  poteri  aiialoinici  e Osiologicì , delle  maluUie  nervose  il  volo  odierno  della  scìcii- 
come  nel  sistema  dei  nervi.  Esso  incomiiiciu  dal  . za,  sarebbe  mai  esso  ancora  quello  della  società  ? 
servire  alle  fuiiziunt  orgaiiidic,  daircsercitarc  su-  i La  filantropia  clic  deve  essere  sempre  la  nostra 
gli  organi  oii'iiifluciiza,  senza  che  elle  non  pulrcb- 1 prima  scorta  nelle  mediche  occupazioni , coinin- 
bero  elfctluarsi.  La  rcc{slime,rallttecialuru  di  quei  | cerebbo  forse  ad  indicarci  come  un  dovere  t’appa- 
nervi  che  si  diramano  nullo  slumaco, nel  polmone,  rcccliiarci  al  coiiuscimcnto  di  sitTallu  genere  di 
nel  coore  , non  solo  aniiictila  in  questi  organi  lo  morbi  ? Ciù  apparirà  ad  evidenza  dimostralo  quaii- 
svitnppo  di  qualunque  sensazione  o muvimenlovo-  do  ci  faremo  a trattare  In  particolare  delle  cause 
)(iiti:irio,nia  ancora  li  paralizza  piò  o meno  sollcci-  che  li  delcrmhiano.  Intanto  iicrù  mi  sia  lecito  loc- 
tametile , e fa  cessare  la  digestione  , il  respiro,  la  \ caro  qui  gencralmcnlc,che  se  la  somma  e la  Inlcn- 
eircolazionc.  Siffatta  influenza  della  oggi  /rmcrcu-  : sione  delle  malallic  dei  nervi  è in  proporzione  del- 
2Ì0HC , costituisce  una  delle  primarie  cundizìuni  l'umano  incivilimento , oggi  elle  debbono  essere 
della  esistenza,  e nel  coiioscinieiilo  di  essa  ri>icdc  giunlc  ad  un  numero  e ad  un  grado  , che  mai  non 
forse  lutto  il  niisleru  della  vita  organica. Dalla  qua-  lo  furono  per  lo  iiddiclro.  Se  noi  non  vogliamo 
le  ascende  la  massa  nervosa  a compiere  oflkl  più  rammentare  nè  il  lusso  nò  la  mollezza  dei  nostri 
elevali, a servire  alle  fuiiziuiii  sensorie  e di  relazio-  tempi , basta  che  un  solo  sguardo  rìvolgìamq  alla 
ne;  cioè  a (|ueilc,  per  cui  le  niodilicazioni  di  tal  si-  IcUcralura,  che  è sempre  quell’  aggregato  di  for- 
sterna  negli  organi  eCTelluano  la  sctisazioiic  esterna  .mole  iiiiellclluali , che  rappresenla  lo  spirito  di 
che  inlcrna;(|ucllc.  onde  i nervi, facendola  da  con-  [qucila  età  in  che  si  vive.  Il  secolo  inclina  alia  mc- 
dullori , Irasmeiiuiio  dalle  parli  al  cervello  le  im-  i slizia,  si  dice  oggi.  La  vita  dei  sensi  all’  ineotilro 
pressioni  sensitive,  o dal  cervello  ai  muscoli  le  vo-  j coiislslo  nella  cspunsiuitc,  e quando  per  riuccssan- 
Joiitarie;  quelle  inlluc  col  mezzo  delle  quali  1’  ani- 1 te  operare  di  causo  civili  si  rompono  i legami  delta 
ma  percepisce  silfatlc  impressioni , dirige  i movi- 1 società, csi  spargesopra  essi  II  veleno  dclladifllden- 
incnti  volitivi,  e manifesla  le  sue  facoltà  arfdiivc  e : za  e delle  discordic,offnuno  sì  rtconeoQlra,csÌma- 
dcirinlclictlo  : sul  quale  a earatlcri  cu-rni  )'  Oiiid-  ' cera  di  pene  morali  cuicordogli, e svolge  o fomenta 

fmssentc  segnò  il  più  allo  destino  della  sua  più  no- 1 sorguidi  di  dolorose  afTczionì.  L'arpa  dei  bordi, di- 
die  creatura  : Tu  ya<:<c(i<fCT(n  sopra  le  Jidlr;  fu  | ce  Scliiilor,  oggi  non  tocca  che  fleuilì  cordc,o  non 
gusterai  il  pane  ilrtjU  àiigeli.  I risuona  che  di  funeree  melodie.  Egli  chiama  sen- 

S’ol  solo  per  mezzo  di  lali  sludj  sulla  fisiologia  timentafihì,  il  carattere  dello  IcUcratura  moderna, 
del  sistema  nervoso  potremo , come  qui  sopra  ab-  Queste  impronta  di  malinconie  fa  preferire  le  de- 
biatno  nolalo  , condurci  facilmente  alia  cugiiizionc  scrizioni  delle  selve  romite, dove  uomini  pcnilenli 
dello  cause  delle  mnlaliic  che  forincramio  il  sog-  salmeggiano  a piè  delle  croci,  Io  lombo  tra  « ci- 
getto  dei  nostri  Iruttamenli.Ecol  dire  soUanto  cau-  pressi  e tra  i salici  babilonesi  a fioco  lume  di  111* 
se  dette  alterazioni  detta  sensibilità  vi  si  apre  su-  na,  i cimiteri  dove  svolazza  e lamentasi  l'upupa  e 
bilo  dinauzi  al  pensiero  un  teatro  ÌDimeiisu  e sva-  si  oggirono  le  animo  dei  defuntUe  cose  altre  smii- 
ria(issimo,dovc  voi  vedete  l'allcmarsi  d’un  triplice  gliaiili  o triste  o spaveiilcvoli.  Con  queste  disposi- 
ordine  d’influenze  e fìsiche  e morali  e civili,  colle  zìoiii  infelici  delle  odierno  mciui  i mali  nervosi  si 
quali  Iroruie  in  continuo  rapporlo  quella  umana  aumeiileranno  a dismisura,  e vale  ropcr»  dei  me- 
seusibililà  medesima,  che  riconoscete  aver  deviato  dici  filanlropi  il  tenersi apparccdilali  alla  cognizio- 
dalle  leggi  che  la  natura  le  impose.  Qui  lo  doltri-  ne  di  essi  o alle  migliori  curo  che  poiraniio  loro 
na  dei  rafqmrli  ettologici;  senza  la  quale  la  scicii-  convenire.  Sul  declinare  del  passalo  secolo  un  po- 
za  clinica  sì  immiserisce,  si  annienta  , tocca  il  suo  tcrc  sovrano  universale,  cui  era  pari  la  più  cncr* 
maggior  grado  d*  Importanza.  Da  questo  punto  di  gica  volontà,  informava  di  sè  stesso  la  gran  massa 
elevazione  , se  la  mcnic  vostro  vorrà  guardare  in  sociale:  qucsln  urtala  sempre  e senza  posa  ad  agi- 
basso  nelle  potenze  ccciUiIrìci  dulie  mulaliie  dulia  re  colla  massima  energia  fisica  o morale , e soddl- 
vila  firgaiiica,  quella  Sfitmi  di  Klmonzio , al  di  là  sfalla  nella  parlucipazionc  della  gloria  del  suo  mo- 
della ijualu  non  csislcva  più  tiialcriu  alle  vuslrc  in-  venie,  doveva  fuuiliuentc  esaurirsi  nelle  sue  forze, 
dagiiii  natiildgichc , vi  apparirà  un’alga, un  musco,  ed  il  browniaiiismo  elio  sovveniva  a questi  morbo- 
uu  uuiiic  Jiuliguc  ia  coufrouto  della  ridenlc  o ga-  ù accidenti  di  debolezza, doveva  essere  accollo  con 
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rnliisiaiiia,  o vaiilaru  per  altura  molli  faUi  m »uo 
fnvure.  AITapprcssarsi  dellu  sciugliiuunlo  di  que* 
sUi  {grande  iiiacriiina  pulltica  che  aveva  fallo  slu« 
pire  l'Buropa,  i popoli  conservavano  ancora  tulli 
quelli  ttilerni  stimoli,  che  poetatili  spingevanli  allo 
eroismo;  ma  mancò  loro  il  mezao  di  disfogarli, mer> 
cè  le  opere  delle  armi  e Tardore  di  uno  gloria  che 
era  prossima  a spegnersi.  Questo  decadimento  del- 
la fòrza  nervosa  a confronto  di  una  vita  vcgeiaiiva 
tultor  gagliarda  e superstite,  e senza  perdile  cor- 
rispondenti  per  la  diminuzione  degli  csercizj  eoii- 
limiaii  e violenti  del  corpo,  portar  doveva  il  siste- 
ma sanguigno  a tale  proclività  e predominio  dì  mor- 
bi, che  lenendo  ii  carattere  d’inliaminatort  , dove- 
vano chiamare  la  scienza  a valersi  di  tull’aUrimcz- 
zi  per  poterle  essere  utile.  La  patologia  nogisthui 
del  Tommasiiii  couohbe  questa  opportunità,  e il 
seef>h)  dovrò  essergli  sempre  riconoscente.  Oggi, 
o eirio  nringannn,  o lo  stato  delle  popolazioni  tro- 
vandosi in  un  diverso  punto  civile,  deve  alleggiar- 
si tanto  fisicamente  che  moralmente  a diverse  di- 
sposizioni morbose.  Oggi  tutto  ò forza  di  mente  o 
non  di  braccio  nelle  grandi  potenze  sociali:  le  pic- 
cioic  non  le  governa  clic  la  paura,  o quella  specio 
di  liinbnnza  morate,  che,  per  meritarla  degli  im- 
mensi travagli  di  spirito  che  costa,  viene  appellala 
prudenza.  Questo  bisogno  di  mostrare  sempre  una 
fronte  diversa  da  ciò  che  si  rimescola  ne*  cuori, 
porta  il  predominio  delta  vita  sensifera  sulla  vege- 
tante, e per  coiiscguenz»,utia  disposizione  a nuovi 
moli  nervosi,  o costringe  la  scienza  alla  ricerca  di 
nuovi  mezzi,  e dì  nuove  doUrìuc  per  ripararli,  mo- 
diflcurli  e guarirli. 

E se  è vero  che  tale  sia  la  posizione  in  che  ci 
troviamo,  quale  soddisfazione  di  spirilo  non  sarà  la 
nostra  nel  riconoscerci  di  giù  ammaestrali  in  tal 
genere  di  morbi,  e nel  poter  porgere  cflicaci  con- 
forti alla  presente  miseria  dei  nostri  sìmili?  Impe- 
rocché come  non  vi  lin  esercizio  pralico  che  tanta 
coltura  dì  mente  esiga  dal  medico,  quanto  la  cura 
delle  iiialaUic  nervose, altrcUaiito  è certo  che  niuii 
Olirò  genere  di  morbi  esiga  da  luì  un  adoperare 
continuo  di  tulle  le  più  lodate  virtù.  Vestendo  esse, 
il  più  spesso,  un  obito  cronico  , e più  facilmente 
delle  altro  alterando  neirinfcrmo  i poteri  della  ra- 
gione,quanta  pazienza  neirosscrvare , DcM'assislc- 
rc,  nel  persuaderei  quanto  amore  nel  compatire , 
quanta  mudoslia  nel  contidarc  iieirazione  d'un  ri- 
medio, e nel  gloriarsi  di  una  cura  felice,  in  malat- 
tie, che  talora  non  guariscono  clic  per  ogni  altro 
mezzo,  fiiorchò  per  quello  che  suggeriscono  le  far- 
macnperl  Oh  quanto  volto  le  cure  del  medico  ìu 
una  nervosa  malattìa  riescono  senza  frutto,  se  non 
perchè  egli  non  conosce  bene  il  morale  del  suo 
inidatol  Al  che  fare,  siccome  imporla  molta  tolle- 
ranza, e sagacissima  curiosità , non  valgono  che 
quelli,  che  dolali  di  ottime  qualità  dì  spirilo  e di 
cuore, s'intemaiio  nella  condizione  mìsera  del  loro 
infermo,  e s'micressano  unicamente  del  suo  bene. 
Il  rozzo  empirico  e il  brutale  seusualisla  schivano 
di  spender  tempo  o parole  con  quegli  infelici.  On- 
U'è  che  molte  neurosi,  e specialmente  le  croniche, 
cadano  assai  di  frcqucnlc  in  preda  della  ciarlala- 
neria;  e dee  valere  una  volta  l’opera  nostra  a di- 
Bjrarnelrl  Oh  mici  signori,  quanto  poco  teneri  noi 
sì.imo  della  dignità  della  nostra  scicnzal  Ci  lamcn- 
lianio  che  ella  sìa  oggi  decaduto  da  quel  decoro 
civile  in  che  nei  passali  tempi  si  sosteneva  ; u iiui 


stessi  calpcsUamu  quei  mezzi  elio  più  gioverebbe- 
ro a ritornarla  uiroiiorc  smarrito.  Non  vi  ha  nella 
soclelù  classo  d'infermi  che  con  più  fede,  con  più 
entusiasmo,  con  più  devozione  raccomandi  la  sua 
inrelicc  esistenza  ai  poteri  della  nostra  arie,  quan- 
to l'infermo  d’una  ncurusi.  Solo  che  il  medico  lo 
voglia,  essi  abbandonano  le  più  piacevoli  abilurli- 
ni,  si  distaccano  dagli  oggetti  più  cari,  intrapren- 
dono lunghi  viaggi,  si  macerano  di  privazioni  e di 
digiuni,  n medico,  flncliè  gli  assiste  con  amore,  è 
) oggetto  primo  dello  loro  lodi,  e come  nella  loro 
immaginazione  è il  vero,  il  solo  bencfallorc  dclTu- 
maiiiia,  cosi  noi  cuor  loro  non  vi  ha  chi  più  di  lui 
sia  meritevole  d'indetchilc  riconoscenza, di  un  cul- 
lo dirci  quasi  divino. Qual  compenso  remiìamo  noi 
a lanin  fede,  eslimazionc,  cordiaiilù?  V’  hu  persino 
dei  medici  chofuggono  rislcrica  e ripocoudriuco, 
come  i tormenti  della  professione.  Altri  scusano  la 
loro  impazienza  e la  loro  ignoranza  , col  dire  die 
sono  incurabili;  quasiché  ul  altri  mezzi  fuorché  di 
quelli  delle  rarm.icic  non  dovesse  valersi  il  iiiedi- 
co  nella  cura  dei  mali.  Sia  pure,  che  in  cerio  neu- 
rosi noi  dobbiamo  pensare  spesso  più  a non  nuo- 
cere che  ad  esser  utili:  sia  pure, che  esaurito  ogni 
mezzo  deU'arlo,  noi  dubbiamo  iti  altro  aver  corag- 
gio di  lasciarli  ai  poteri  della  natura;  noi  dovremo 
per  questo  abbandonare  nuoslì  infelici,  calpestan- 
do tulle  le  risorse  che  può  somministrare  la  diete- 
tica e la  medicina  morale?  Questo  obbrobrio  dei 
volgari  pnilicaiili  resti  sempre  lontano  dall’  animo 
del  medico  Closofo,  il  quale  da  una  mezz*  ora  di 
dialogo  con  un  infelice  ipocondriaco,  saprà  trarre 
maggiori  cognizioiii  sul  cuore  umano, di  quelle  che 
non  potrebbero  anni  iutieri  di  clinica  somministrare 
alla  precipitosa  osservazione  dei  medici  da  faccen- 
de; ai  quali  lasceremo  di  buon  grado  la  vilissima 
atisiclà  del  favore  dei  grandi,  e dcH'oro,  bastando 
a noi  i placidi  conforti  della  sapienza. 

Coiiqncsio  animo, ccon  questi  sensi  noi  procede- 
remo neiriiisngnamcnto  delle  malattie  nerrosc.alfc 
! quali  ci  chiama, come  in  questa  lezione  si  dimostra, 
lu  situazione  attualo,  e il  bisogno  della  scienza,  il 
progresso  e lo  stato  presente  dell'anatomia,  della 
Qsioiogia,  e della  stessa  dottrina  dell’umano  Inlen- 
diinenlof  dalle  quali  discipline  siamo  oggi  In  po- 
loro  di  trarre  quella  copia  di  uiulì  e di  scniarimeii- 
lì,ctie  non  avrebbero  per  lo  addietro  sapulosoinmi- 
iiislrarci.  Vedemmo  insieme  come  lo  stesso  allcg- 
giamcnlo  morale  della  corrente  età,  e*  invili  a te- 
nerci apparecchiali  ad  un  genere  dì  studi,  clic  piìk 
i all  iudole  delle  morbose  predisposizioni  si  confor- 
ma.Slaalla  medica  sapienza  il  mantenere  un  oqiii- 
hbrìo  tra  la  prosperità  Gsica  delle  nazioni,  e que- 
sto felice  impulso,  che  esse  sccoudauo  verso  il  lo- 
rojnoralc  perfezionamento. 

LEZIONE  SECONDA. 

Del  motodo  necessario  a seguirsi  neli  insegna- 
liiaitio  delie  maiaiiie  nei  uose. 

Tulli  i medici  OiosoU  hanno  ricunosciulo  e in- 
culcato questa  gr.imlc  verità:  clic  comunque  di  o- 
gni  scii’uza  spenmctitale  il  primo  fuiidamciilo  , il 
primo  punto  sicuro  di  partenza  debba  essere  l’os- 
scrvoziunc,  tiiUavìa  non  basti  russrrvarc  ; ma  sia 
mestieri  imionzi  l'avniie  appreso  l'arte, die  è quali  - 
lu  dire  bisugua  sapere  o»»crvare.  Questa  scienza 


SLLLK  MALATTIE  SEIIVOSE. 

AC1I3  o«or,nlonc  non  i^una  , riml^! 

rftBlU  liisposiiiuiic  ili  !iiU|  jji»  tK  .1  g |.„i  I piinono  I«  priiicipflii  proprirlà.  Ma  questo  devia- 

ru|.|>orto  col  Icniu  1*'“  " ' per  1 ' nicnln  pnrlicoli.ro  corno  elicilo  , inrà  pur  l^nlo 
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noslrc  ricerche,  ^ol  «nppianin  che  Ira  la  srorlalls- 
nima  specie  doTnorbi  che  umijgonn  il  Bcnere  u- 
maiio  ve  iiTia  una  parlicolare  famiglia,  la  quale  l.i 
osscrmioiic  e una  siipcrflciale  analisi  «lei  sinloml 
che  la  carallcriuano  c'impoiic  subito  a prima  gmii- 
la  classincarc  a parlo , e imprimerle  il 
«Ielle  nciirosi.E  questa  prima  operaiionc  della  no- 
stra mcnle  rale  a preparare  il  nialerialo  linulajo 
delle  nostro  medilaiioni.  Sappiamo  però  nllresl  fe 
lo  studio  fallo  sopra  allri  generi  di  morbi  el  hanno 
impresso  queslo  principio  di  clinica  venia),  che  II 
semplice  variare  dei  siiilomi  non  6 un  crilcrio  suf- 
Ucicnle  per  islabilire  una  diversità  esseniialc  nel 
oenere  dello  raslallie.  Perlanlo  affidandoci  solo  a 
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Ile?  È fuor  di  dubbio  che  quello  stesse  fORioni, che 
luiniio  una  maggiore  e più  diretta  o/)'ìiU/d  /isio/o- 
nUa  colle  funzioni  della  vita  sciisifi  ra  nello  stalo 
sano,  apriranno  il  varco,  più  facilmente  delle  nllrc 
olla  Imionnalitè  della  slma  vita  , c Saipranno  me- 
silo  e prima  delle  altre  imprimere  un  particolare 
carattere  patologico  alla  idiopotio  che  nc  regge  lo 
stalo  morboso.  Cosicché  neirisolare  che  io  faccio 
I maleriali  empirici  delle  mie  ricerche, per  nones- 
BOfo  illuso  dalie  •oiniglianic  diagiiosticlic , c per 
sapere  con  csallcua  apprettare  i principali  risul- 
lati  icropciJlici,  conviene  che  mi  isoli  insieme  di 
mezzo  alle  proprietà  speciali  ilei  aislema  . di  cui 
voglio  apprendere  le  speciali  nuMliflcazioni,  c cl»e 
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genere  rfellc  mslallic.  Perlanlo  affidandoci  som  a ’J od  agenCi  affini 
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si,  vediamo  siiilnmi  diversi, e diciamo  c prime  duo 
apparleiicre  ai  morbi  iiiGonmiulorj , le  olire  alle 
innlallic  nervose.  Ma  se  uni  do  queslo  semplice 
foudaiueulu  tiosograflco  volessimo  subito  salire  olii 
hiduiiono  generale,  che  l'isterismo  e ripocundriiai 
In  meno  alla  varietà  delle  loro  forme  non  sono  al- 
tro in  fondo,  che  melrili  e eiilerili,  contro  questi 
prccipilalo  corollario  clinico  starebbero  , oltre  a 
mille  ragioni  palologiclie  elio  in  seguilo  accenne- 
remo, tulli  quo’casi  imiumorevoli  nei  quali  la  cura 
anlillagislica  o non  valse  punlo  a minorare  lo  sialo 
ralolorico,o  anche  non  fece  che  maggiormenle  ag- 
gravirlo.Dunque  qui  la  nostra  melile  comincia  ad 
avvedersi  esserle  bisogno  di  non  stare  sUefornie  so- 
le, al  solo  nuomodo  mortila  odporeat  per  iseuo- 
prire  la  dirfereuia  essenziale  clic  compelc  al  mor- 
bi cirella  si  preflgge  di  conoscere.  Spigolando  all- 
eile più  olire  nel  campo  empirico,  essa  vide  die  in 
allri  morbi  di  forme  purinieiile  nervose,  da  princi- 
pio la  cura  corrispondeva  esallamcnie  ad  un  fondo 
sospcllalo  llogislic.o.  Lo  sollraiinni  sanguigne  , il 
mclodo  lempcranlc  sminuivano  la  ferocia  deghac- 
cessi,  e resliluivono  una  lemporaria  calma  all  in- 
fermo. Ma  si  accorse  del  pari  die  conliniiando  nel 
medesimo  sislema,  luUocliè  scomparsi  I sinlomi 
di  locale  turgore,  di  accensione,  di  reazione  au- 
iiienlala,  la  malallia,  dopo  breve  tregua,  insorge- 
va 0 con  maggior  violenza,  o lanlo  si  prolungava 
nel  Icmpo,  che  di  neerssilà  dimandava  un  diverso 
genere  di  aiuti.  E nel  vero  t’aver  ricorso  a forma- 
rlii  di  azione  direna  sulla  speciale  vilalilà  nervosa, 
trionfò  come  di  queslo,  cosi  di  alirellali  casi  soral- 
gliaiili.llat  die  avvisò  potersi  congiuiigere  aotio  le 
stesse  forme  siali  diversi  di  idiopatia  nello  slesso 
morbo,  e abbisognare  ili  crìlerj  disgiiosUd  onde 
(issari- 1 primi  ed  I secondi,  e per  la  loro  enhià  e 
varielà  di  natura,  differenziarli.  Nelle  neurosi  a- 
iliiiiqiic  si  può  Incontrare  mia  condizione,  che  non 
è da  confondersi  colle  altre  comuni  ad  allri  generi 
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mcnia  cd  ammorba  in  mille  guise  e con  diversi 
Dgenli  il  sislema  dei  nervi  per  determinare  meglio 
le  proprielà;  il  patologo  applica  i risullonicnii  di 
esse  allo  sialo  morboso  per  conoscere  meglio  il 
caratlere  o la  peculiare  natura. 

Prima  dunque  di  potersi  valere  dei  falU  clinici, 
cioè  della  osservazione,  è mestieri  essersi  bene 
preparali  onde  saperli  giiislamciilc  iiilcrprclarc, 
^nza  di  dio  cadremmo  in  iiillnili  crrori.o,  o sem- 
pre incerti  c con  allato  niigliaja  di  eccezioni.o  an- 
ello fuori  affano  del  sentiero  ci  troveremmo  spes- 
so, aliorrhè  vogliamo  aprirci  alle  nostre  riccrdio 
sulla  natura  delle  maialile  nervose.  Eil  a questa 
retta  inlerprelazione  è indispensabile  il  designare 
e lo  sisbilir  prima  liillo  iiilero  il  siiòsiroiiini  di 
quegli  oggelii,  che  debbono  valere  alla  cuslrnzio- 
ne  deirediUiio,  il  cui  foiidaniciilo  vogliamo  sieiio 
i falli. 

Il  perchè,  sebbene  possa  parere  un  andarsene 
Iroppii  per  lo  lunghe,  pure  è mdispenscbilo  il  co- 
minciare a disporre  prima  su  queslo  campo  di  ri- 
cerclio  I materiali  uualomici.Afortiuunileatl  è uno 
dei  principali  poslulall  della  clinica.  La  cognizio- 
ne adunque  dello  sialo  presenlo  deiraiialoiiiia  del 
sistema  nervoso,  servirà  non  solo  ad  illuminarci 
sulle  sedi  diverse  die  possono  prendere  i morbi  a 
Ini  appnrtencnli,  ma  varrà  audio  di  guida  alle  in- 
duzioni flsiologtdie  iiilomo  olle  sue  funzioni  epro- 
prielà  diverse,  le  quali  vedremo  spesso  modellarsi 
sulla  diverso  slruUura  somalica.e  localilà  delle  di- 
ver.ve  parli  clic  lo  cosUluiacoiio.  E qui  non  polre- 
mo  far  uso  die  della  sola  analisi,  c con  questi  ci- 
fro conirassegnercmo  il  gruppo  di  cognizioni  che 
ranati.mia  polii  fornirci  iiellu  sliidio  de'  moli  ner- 
vosi: perordiè  a trarre  iiidusioiii  sulle  suo  leggi, 
che  poi  si  presenlino  alla  melilo  iioH'  c$.imo  del 
suo  stalo  niorboao.  non  vale  che  la  llsiulugia. 

Il  secondo  posto  in  «luosta  dislribuiinne  di  ma- 
teriali per  il  nostro  studio  roccuparoiuin  tulli  i falli 


Ja  confondersi  colle  olire  comuni  ad  allri  generi  lerioii  per  ii  nostro  siouii. . miei.p..  »i.m.  u.  . ..... 
i morbi.  E quali  mezzi  adopererò  in  (dice  il  pen-  die  appartengono  a |a  tisiologia  dei  nervi.Un  lega- 
era  a sè  «lesso)  onde  conoscerla?  Es.sa  è.  come  i me  Ira  questi  eqnclli  desnnlidal  anplomiasau  co- 
lile le  aUre,  un  dciiameiilii  dallo  sialo  sano.Con- , sliluilo  dalle  annali  cognizioni  dell  analoiiiia  com- 
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parala.  Onesto  allo  ^|iiolo  dabbianio  tanti  lumi  iii> 
lorno  alle  futuioni  ilaioiogiclic  de*  nervi,  la  mercò 
delle  spcriciizc  insliliiilc  dn*  moderni , eui  oggi  si 
dò  il^iomc  di  vivLsen'ont, varrò  di  un  roiidamnnlo 
iticonriissi)  ai  corollari  indnllivi,  che  dopo  Tanulisì 
delle  finizioni  noi  saremo  in  diritto  di  irarrc  e sU* 
bilirc  sulla  vita  del  sistema  scniiciilc.  Inlilolcremo 
nuGsla  parie  d*  insrgnamciilo:  aUuaie  della 

fisiologia  dell'apparecckio  rineafettco,  ossia  sen- 
sifero-motore.  Qui  apprenderemo  ad  assegnare  un 
giuslo  valore  alla  trùiipcndcfiza  /Isiolo^ca  del  si- 
slcmn  nervoso, conlropponendole  le  Icg^i  delia  in- 
tierofCtone  e della  connessione  dinaonca , e de* 
terminando  insieme  le  simpatie.  L*  osservazione 
dc'fcnomcni  lisiologici  del  sistema  nervoso  ci  con* 
durra  altresì,  per  le  modifìcazioni  somiglianti  clic 
certi  gruppi  di  essi  presentano,  a norma  dc'divcrsi 
centri  sciisireri  d*ondc  portono, a stabilire  il  nume- 
ro e la  località  di  questi  centri  medesimi;  cicspu* 
rienze,  certe  malallic  nervose,  lo  vivi-sezioni  con- 
tribuiranno a farci  riportare  a questi  centri  quel 
gruppo  particolare  di  fenomeni  che  loro  compete. 
ÌJa  questa  operazione  induKiva, di  localilit  stabilite, 
e leggi  desunte  intorno  ai  fenomeni  sensitivi , la 
medesima  induzione  ci  dà  il  dirillo  di  salire  alla 
detcrniiiiazionc  dello  potenze  causali  di  essi,  e del 
principio  di  connessione  clic  le  lega  cogli  cfrelti 
osservali  e subordinati.  K qui  è ncccssilò  ricorrere 
dapprima  alla  fìsica  , e dislribuirc  in  serie  quelle 
potenze  circllo  addila  come  preferibiimente  ecci* 
latrici  della  sensazione,  e cimenlarie  cui  fenomeni 
di  questa  , e insieme  connetterle.  Il  clic  ci  si  farò 
agevole  oagi  clic  la  doUrina  degli  imponderabili  è 
nel  fiore  dc*suoi  progressi,  ed  ò altresì  queirunica 
clic  ci  pnù  condurre  per  gradì  a quel  potere  subli- 
iiic,  che  Darwin  chiamava  apirifo  <rantnuuùme,c 
die  è insieme  il  precipuo  generatore  de’  più  alti 
fenomeni  delta  vita  sensifera.  Condotti  a questo 
punto  per  concludere  e connelierc  insieme  le  leggi 
di  questa  vita  , non  dobbìam  far  altro  che  mettere 
in  rapporto  i fenomeni  già  ordinali  colle  cause  loro 
assegnabili,  e questi  e quelli  in  rapporto  col  ccn* 
Irò  anatomico  già  nntcrìormenlo  per  I*  induzione 
slubililo. 

Terminala  questa  opcrationc  intorno  al  subsfro- 
fum  empirico  dello  sialo  sanodcl  sislcma  nervoso, 
e ordinalo  e distribuito  e connesso  incrcò  Tonalisi 
e la  induzione  nel  modo  sopra  Indicalo,  eccoci  al 
punio  di  passare  ad  eseguire  le  medesime  opera- 
zioni del  metodo  sopra  i fatti  dello  stato  morboso. 
K qui  voi  avviserete  per  avventura  , o signori,  che 
si  debba  subito  cominciare  dairordinarc  T enorme 
massa  de'falli  cfinict;pcrcliè  quando  si  dice  fallo, 
neirordinario  modo  d’jtilcndcro  in  medicina,si  di- 
ce insieme  maìaliia  sottoposta  ai  poteri  dell’  arte. 
Ma  noi  percorrendo  d’un  sallo  iigrande  spazio  che 
divide  lo  sialo  sano  da  ciò  che  ò sialo  morboso 
immiscliialo  coirartc, precipiteremmo  in  un  abisso 
di  eccezioni , perderemmo  ogni  luce  che  ci  erava- 
mo preparala  innanzi  coiranatomia  e la  fìsiologia, 
non  troveremo  più  li  legamcduconneUcrc  insieme 
la  parte  empìrica  dello  sialo  sano  con  quella  dello 
sialo  morboso,  e ci  troveremo  sempre  di  iiiinvn  i- 
solali  G coslrelli  a ricominciaredacupo  ogni  noslru 
inicllclliialc  operazione.  Oh  a quanti  ed  anche  lo* 
devoli  ingegni  ò comune  questo  errore, di  non  aver 
ancor  conosciuto  il  vero  punto  di  partenza  per  lo 
indagini  delle  leggi  dello  stalo  ini»rbo:jol  di  non  sa- 


pore inlondern  coin  veramente  sìgnilìcbi  la  parola 
ftUo  'ììì  moUicina  ! l’ii  nrcbilctlo  clic  voglia  cono- 
scere se  un  antico  tempio , su  cui  nelle  posteriori 
età  si  sìcno  fatte  delle  cosiruzioni  successive,  ap- 
porlonga  al  gusto  greco  o romano , esamina  e sol- 
Irne  dal  tulio  insieme  della  fabbrica  ogni  cosa  clic 
di  diverso  gusto  vi  possa  essere  stalo  aggiunto  ; e 
cosi  denudate  le  pareli , i colonnati , le  volto , gli 
archi,  trova  quel  semplice  maestoso  che  ai  (empi 
di  Grecia  e di  Roma  riportano  Topoca  dell’edilizio. 
Un  geologo  esamiiiaiiuo  la  caverna  d’uiia  motilugna 
primitiva  di  cui  ha  giù  percorso  i fianchi  e la  cima, 
per  vedere  se  la  disposizione  degli  interni  strali  e 
la  natura  di  (questi  corrisponda  al  giudizio  clic  dal- 
I*  esterno  egli  se  ne  era  formulo , toglie  dalle  pa- 
reti di  essa  quegl’ incrostamenti  stalailiticì , clic 
lo  slillicidio  delie  acque  vi  aveva  iu  epoche  poste- 
riori formato;  allrlmcnli  egli  verrel»bca  confondere 
questa  accidcnlnlo  calcarea  formazione  , colla  for- 
mazione primiliva  e col  caruilerc  graiiiloso  della 
monlagnu  medesima.  Le  quali  cose  considerando 
fa  meravìglia  come  volendo  ricercare  e stabilire 
una  base  empirica  alla  medicina  , non  sì  abbia  ad 
operare  allrellaulo  e similmente  sul  falli  clic  si 
chiamino  clinici,  e s’abbiano  invece  da  tenere  co- 
me sicuri  punti  di  partenza  per  indagare  le  leggi 
del  deviamento  dallo  stato  sano  al  morboso,  senza 
sceverarli  da  liiUo  quel  snprappiù  clic  l’arte  vi  ha 
posto.  Quando  un  nnturalisia  vuol  conoscere  i ca- 
ralteri  naiurali  e originari  d’uno  specie  d'  animati, 
egli  rimonta  alle  specie  primitive  , e non  a quelle 
che  essendo  passale  allo  stato  domcsiìco,  e per  la 
educazione,  e per  gli  alimenti , e il  clima  diverso 
che  abitano,  si  sono  nelle  loro  forme  , e nei  carat- 
teri coutralTaUe  e viziate.  Per  la  qunl  cosa  gli  ò 
chiaro,  che  innanzi  ai  falli  clinici  vi  devono  essere 
altri  falli,  che  per  la  loro  seinplicilà,non  parlando 
in  essi  elio  la  natura,  e non  essendovi  immischiala 
nltr’urtc,  se  non  che  quella  che  suggeriseomi  gli 
istinti  morbosi  medesimi,  come  dcbhorio  Irorarsi 
i più  prossimi  allo  sialo  sano  , e dove  meglio  si 
possono  spiare  le  sorgenti  della  deviazione  che  li 
trassero  nel  morboso,  così  debbono  ancora  essere 
quella  norma  sicura  per  inoltrarsi  iicgrinlricali  fe- 
nomeni  del  fililo  clinico,  ed  applicare  a questo  ra- 
nalisi e la  crilica;  senza  t quali  soccorsi , questa 
massa  enorme  di  casi  clinici  non  saprebbe  mai  dar- 
ci veruna  induzione  sicura  per  la  patologia  del  si- 
stema nervoso.  Quel  puiUoadunqnc  intermedio  tra 
lo  stalo  sano  e il  morboso  lo  cosliluirà  per  noi  una 
serie  di  falli,  nc’qunli  il  morbo  lasciato  in  preda 
alle  forze  naturali, si  svolge  sotto  l’impero  di  cono- 
sciulc  cagioni,  percorre  libero  certi  suoi  stadi, pre- 
senta certo  maniere  di  crisi  sponlancc,pcr  le  quali 
egli  ritorna  all’iiUcro  possesso  «lei  suoi  poteri  fi- 
siologici, cioè  allo  staio  di  sanila.  L’enuincrazione 
di  questi  casi  che  apparUmgono  a (luclla  maniera 
di  empirismo, che  nella  nosira  palologia  chiamam- 
mo CMiptrìsmo  puro,  l'analisi  dei  fenomeni  clic 
presentano,  ci  somministreranno  risullumenli  in- 
dullivi  dn  polcr  porre  in  corrispondenza  con  quelli 
che  slabilimnio  intorno  allo  stalo  iisiologicq  dclLi 
vita  scnsifera.  Con  questo  modo  insegnatoci  dalla 
stessa  natura,  e discoperto  dal  melodo  per  noi  ri- 
cercato, vedremo  quanto  lungi  dal  vero  vadano 
ccrlunl,  che  lenendo  per  base  d ogai  studio  pato- 
logico i soli  falli  clinici, non  si  rilengono  duli'mse- 
gnarp,cb('al coniinriiircdcllo studio (iralico ogni  log- 
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gR  liMoliigica  (iRrilu  il  Kuu  vnlnro  , u clic  min  ili- 
sliiiua  iinmcmiuriibilc,  una  np|insiiiunc  incoiicilia- 
bile  csislD  Ira  lo  alalo  ili  nimilàctli  iiialallia.  Se 
casi  avessero  conosciuta  la  iieccs.silA  di  rifarsi  in- 
iliclro  fili  snpra  al  fallo  iialiiralc  cmpiricn.ciiralo  a 
mollo  della  naiuro,  in  vece  di  .subilo  conlidarsi  al 
fallo  artinciale  curato  a modo  degli  uomini, come 
non  avrebbero  perduto  il  punio  unico  di  councs- 
sionc  Ira  la  fisiologia  e In  patologia,  non  avrebbe- 
ro nemmeno  smarrita  i|uclla  guida  unica  cli'esisle, 
ciui  r imilazinnc  della  iialiira  , nel  cominciare  e 
percorrere  il  senliero  della  clinica. 

Sicclii,conic  ncilo  studio  di  qoalun(|UC  altro  ge- 
nero di  morbi,  onclic  in  quelli  det  «isicma  nervoso 
il  fallo  clinico  occupa,  secondo  il  nostro  meloilo,il 
quarto  posto  nella  orilinata  serie  de'maleriali,  clic 
valer  deggiono  a condurci  alla  perfcita  cognisionc 
di  essi.  Sema  il  punto  intermedio  deircnipirinno 
luro.clic  faremmo  noi  nella  immensa  serie  dc'nior- 
li  nervosi  clic  la  clinieai  ci  presenta,  prodotti  per 
ogni  falla  di  cagioni,  risolvcnlisi  in  mille  modi  di- 
versi, curati  con  mille  e tulle  dilTornii  maniero  lo- 
rapcnlirlie?  Hi  metto  a questa  smisurata  e confusa 
inolliliidine  di  falli , con  quale  lume  saremo  per 
applicare  l'analisi,  qual  fondainciilo  daremo  ai  ri- 
sullamciili  induttivi  f Noi  a prima  vista  non  trovia- 
mo nniformilè  clic  nei  fciioincni  esterni;  vale  a di- 
re, che  tutti  cl  si  presentano  pili  o meno  indicanti 
alierrationi  dei  movimenti  e delle  funiioni  nervo- 
se.Il  resto  ci  è tulio  dubbio,  lutto  oscurissimo. Che 
farcnimo  in  metto  a questo  pelago  d’incrrletzc,so 
prima  non  avessimo  procuralo  di  provvederci  di  un 
tipo  sicuro,  additatoci  dalla  natura  medesima,  in- 
fallibile come  sono  le  leggi  di  qucsla,c  in  perfetta 
rorrispoiiilcnta  con  quanto  neiresamc  dello  leggi 
flsiolagichc  fu  stabilito  ? Noi  invece  abbiamo  per 
esso  un  modello.col  quale  alloreliè  le  osservaiioni 
clinirlie  al  lutto  non  si  conformeranno, saranno  da 
noi  divise  e appartate,  e sollupostc  ad  ulteriori  in- 
dagini e cimenti.  Abbiamo  in  somma  in  pronto 
■niella  che  diccsi  la  critica  della  ragione  pratica. 
Onesta  e'  impone  tosto  per  prima  operazione  ana- 
litica ravvicinare  fra  loro  quc'falli  che  si  accorda- 
no per  somigliania  di  cagioni,  e per  somiglianza 
di  crisi , 0 di  mctoili  curativi  intrapresi.  Operate 
di  queste  varie  sezioni , s'incomincia  ad  aiiallare 
a ciascuna  il  tipo  naturalo  di  confronto,  elio  sep- 
pe sonnuinislrarci  I'  empirismo  puro,  o si  vede 
come  loro  si  conformi.  Quelle  sriioiii  di  morbi 
colle  quali  egli  appuntino  non  risponde,  saran- 
no da  noi  collocate  a parte,  come  apparlciieiili 
alle  neurosi  quanto  alle  formo  , ma  governale 
da  un  processo  idiopatico  diverso.  E saremo  cosi 
giunti  al  primo  risullamcnio  dell'  analisi  , a do- 
Icrminare  cioè  la  dilTcrcnia  Ira  le  neurosi  sinto- 
maliclic  e le  neurosi  idiopatiche.  Vedete  come  in- 
tanto qiicsia  massa  enorme  o svariatissima  di  ma- 
lattie nervose,  che  l'empirismo  clinico  ci  pone  in- 
nanzi alla  osservazione,  comincia  a subire  un  or- 
dine,comincia  ciascuna  serie  di  esse  a riconoscere 
il  suo  vero  posto  nosologico.  e collocarvisi.  Per  si- 
mil  modo  tutto  il  fatto  in  addiclro,lulle  le  osscrva- 
lioni  de'noslri  predecessori  cimentale  alla  critica 
della  ragion  clinica,  costituiranno  per  noi  una  ric- 
chezza, cui  sapremo  dare  il  suo  più  giusto  valore. 
E sarà  pure  in  questo  medesima  articolo,  clic  può 
dirsi  il  depuratore  e il  coordinalorc  di  lutto  il  ma- 
teriale clinico,  che  ci  hanno  lascialo  gli  altri  inlor- 
l'iir.  V.il  I. 


no  alle  malullie  nervose,  che  noi  inil.iglieremo  fif'- 
ulilib'i  delle  dieàvtoni  nosologiche  niior  riccvnle.e 
vedremo  quali  cangiainenll  si  debbano  ilar  loro  , 
perchè  rispondano  al  metodo  lilosolico  per  noi  o- 
dollalo. 

Ma  siamo  giunti  al  momento  il  più  malagevole, 
e nello  stesso  tempo  il  più  utile  ilelle  nostre  ope- 
razioni,Poco  sarebbe  l'aver  coordinalo  tulio  il  ma- 
teriale clinica  che  ci  offrono  gli  altri,  p lo  aver 
trovalo  il  mezzo  di  porlo  in  rapporto  c«»*  falli  del 
puro  emnirómio,  e questi  collo  leggi  fisiologiche  , 
e col  suLsInilum  anatomica  del  sistema  sentieole. 
Ciù  ebe  più  imporla  è il  trarre  do  siffatto  tirdineili 
ragionamenti  flsio  patologici,  e di  casi  pratici, Inlli 
i criteri  necessari  per  conoscere  la  malaltia  nervo- 
sa nlinrcbè  a noi  si  presenta,  non  sui  libri , ma  su 
quelli  infermi  che  a’  nostri  aiuti  ricorrono.  Cid  ti- 
po rinvenuto  onde  cimentare  i fatti  del  clinico  em- 
pirismo,vcdemmocome  si  devo  operare  per  distin- 
guere lo  neurosi  già  nota  per  le  sue  forme  dalle 
altre  malallio  di  formo  simiglianli , ma  soslenule 
da  diverso  fondo  patologico.  Separata  cosi  la  neu- 
rosi vera  dalla  sinlomalìra,  conviene  avere  de'  cri- 
teri per  intendere  i movimenti  di  questa  e la  natu- 
ra di  quella.  E prima  si  dirà  del  modo  di  giusta- 
mente apprezzare  la  natura  delle  neurosi  sinloma- 
liche.  Ogni  malattia  sussisto  per  Ire  ragioni,o  mec- 
canica, 0 dinamica,  o dinamico-plastica,  ossia  cld- 
mico-organica.Quindi  allorché  per  le  ricerche  ifia- 
gnoslichc,noi  non  troveremo  nè  un  vizio  islrumcn- 
lale,  nè  una  furto  congeslionc.nè  una  maleiia  qua- 
lunque estranea  airorgonismo,cho  per  qualsia  mo- 
do irriti  una  qualche  nervosa  diramazione , elimi- 
neremo questa  sorgente,  e passenimo  ad  indagare 
se  per  cagioncdinaniica  la  neurosi  si  sosIcnga.Qui 
r allontanamento  e ravvicinamento  operalo  anche 
ail  arte,  o imitalo  colla  presupposta  aziono  somi- 
gliante de'rimcdj,  devo  soccorrerci  per  spiarne  la 
natura  ; e posto  che  nemmeno  per  questa  scconila 
maniera  ella  esiste, debbonsi  innollrarc  le  indagini 
sulle  alterazioni  dei  primi  processi  di  vita.  I tipi 
che  si  traggono  dall*  empirismo  puro  ( come  noi 
abbiamo  dimostralo  nella  nostro  patologia)  non  ri- 
guardano la  sola  alterazione  dei  processi  senzienti; 
ma  la  natura  no  somministra  anche  per  (|uclli  elio 
sono  costituiti  da  alterali  processi  di  nutrizione. 
Importa  dunque  cimentare  la  malattia  che  si  ha 
sotto  l'esame  con  tulli  quei  divcrai  tipi  esseiiziali , 
ed  assegnarle  o il  reumatico,  o l’infiainnialqrio.o  il 
settico,  0 ripolroflco,  da  altri  detto  ipostenico,  se- 
conilo  che  si  troveranno  |iiù  in  rapiiorlo  coi  niu- 
mcnti  causali,  che  queste  o quello  funzioni  profe- 
ribilmenlo  alterarono.  E tale  è la  oiieraziono  dia- 
gnostica indispensabile  per  conoscere  da  che  con- 
dizione patologica  è governata  la  neurosi  sintoma- 
tica, e per  distinguerla  esatlomcnlc  dalla  neurosi 
primana,o  Idiopatica. E perchè  qui  il  procedimen- 
to analitico  si  sosterrà  principalmente  sulla  dottri- 
na del  rapporti  di  connessione  Ira  causa  ed  efrcllu, 
sarà  qui  pure  il  luogo  dove  noi  procacccremo  di 
additare  la  maniera  di  valersi  di  questa  dottrina 
per  la  determinazione  la  meno  Incerta  de'  sommi 
generi  delle  malattie  , e in  particolare  delle  neu- 
rosi. 

Divise  ed  eliminate  le  neurosi  sinliimaliche  , o 
provveduti  della  dottrina  dei  rapporti  clioingici  , 
passeremo  a discorrere  la  natura  speciale  della  neu- 
rosi idiopalica. Equi  dovrà  precedere  la  sloiia  dello 
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'J'iHiiloni  piloloiiicliC  intorno  In  cwìira  Jrlle  n)a- 
UiUi<‘  ruTvoM\roti  insirmr  la  critica  clic  loro  coni 
|H‘ic.  K imo  solo  il  inotio  di  nlicrarionr  il<*Uo  prò* 
prirlà  del  sistema  scririonlr,  « po«)  essere  molii- 
jdicu  e diverso?  'Questo  sarà  il  primo  prolileina  pa- 
tologico clic  noi  ri  faremo  a rHol\ere.  E per  Ha- 
Miirc  il  numero  c In  diversità  di  questi  mo«lì  di 
aitcrazionc,  rir)ii»iiicmno  nlcuni  prinripii  clic  per 
le  sperienze  dc  nnsirl  Icmpi  sono  stali  determinali 
in  fisiologia  inlortio  olle  diverse  proprietà  sensorie 
do’cenlri  principali  del  sistema  nervoso;  e per  co- 
noscere se  questo  conrcllo,  che  qiianliinquc  spc- 
limcntnlc  iti  fisiologia  diventerebbe  a priori  per  la 
« Imica,  regga  in  questa  alla  controprova  del  fallo, 
roiniiìccremo  ud  esaminare  partilnmenlc  t rapporti 
tra  le  cause  che  prefcribilmenle  alTetlano  questo  o 
quei  centro  nervoso  in  cui  sensi  stabilite,  c i modi 
duersi  che  presenta  rafTczionc  consecutiva.  Che 
se  a cositTalla  divisione  corrispondessero  eziandio 
t-crlc  azioni  speciali  elellivc  di  alcuni  rimedi  , che 
la  sperlcnza  avesse  trovalo  piò  utili  conlro  una  lo- 
calità che  un'altro,  più  ctllcaci  a normalizzare  una 
M'iisoria  proprietà  clic  altra  diversa  , il  conccllo  a- 
iialomico  tisinlogico  applicato  alla  palnlogia  c alla 
riinica,  rimarrebbe  inconcusso,  c non  soltanto  /i<- 
I i/^To,  come  direbbe  llacoitc , ma  grandemente 
fruUifi>ro, 

Km  qui  adunque  i nostri  materiali  sarebbero  di- 
spoKli,  coordinali  c concatenali  in  maniera,  che 
dalla  primo  struttura  anatomica  de'  nervi  sino  a 
quesrnliimj  loro  alterazione  , che  è traducibile 
ncU'espericnza,  iiittc  si  corrisponderebbero  le  no- 
zioni acquistate  c presuntive,  e vi  sarebbe  hi  cia- 
scun ragionaincnio  induttivo  quella  scala  ascen- 
dente c disccndenio,  che  esigeva  Bacone  per  la 
ricerca  c la  prova  della  verità.  Ma  pure  lo  niedici- 
mi,  0 signori,  6 una  scienza  sifTalla  , che  quando 
siete  nella  certezza  di  avere  cbiarilo  un  rmalche 
punto  de'più  gravi  cd  astnisi,  altri  se  no  nimllano 
al  pensiero  di  sempre  maggiore  difilcoItà,cbe  nel- 
le menti  poco  esercitale  alla  pazienza  del  metodo 
inducono  scoraggìnmcnlo.  c spengono  il  lume  che 
innanzi  con  fatica  incredibile  si  era  apparecchialo. 
Si  potrebbe  dire  di  certe  verità  cliniche,  che  si 
credono  nlTerniale,ciò  che  il  Gozzi  in  uno  del  suoi 
sermoni  dice  della  seppia,  la  quale  quando  ò pre- 
sa, schizza  inchiostro  e si  fnggc.Se  le  malattie,  ner- 
vose si  ollerisscro  sempre  (fossero  pure  o sintoma- 
tiche n idiopaiichc)con  un  solo  processo  morboso, 
vale  a dire  di  natura  semplice,  le  regole  finora  ac- 
cennale per  riconoscerle  c giustamente  valutarle 
sarebbero  baslcvoll,  sicure  c soddisfacenti. nè  mol- 
lo diOicMi  nella  loro  applicazione.  Ma  la  clinica  ci 
presenta  delle  neurosi,  anche  complicale,  mante- 
nute cioè  coiUenìporancamcnlc  da  due  fondi  pato- 
logici di  natura  diversa,  suscitate  da  causo  , sulle 
quali  Knpera  della  riduzione  riconosce  un  diverso 
modo  di  agire,  c diverse  oninilà  colle  funzioni  al- 
leralc,  equi  molli  problemi  clinici  insorgono, qua- 
le sia  raitcrnzionc  primaria  e la  secondaria,  quale 
la  natura  di  entrambe. Lo  sgomentarsi  però  in  que- 
sti casi  mostrerebbe  che  non  si  abbia  giustamen- 
te apprezzalo  il  valore  del  metodo  nella  sua  appli- 
cazione ai  casi  semplici.  Nei  complicali  il  metodo 
sì  prolunga,  ma  non  cangia  di  natura.  Ciò  che  si 
farebbe  in  due  morbi  .«lopra  due  iiuiiviOui  separa- 
Inmenle,  si  fa  dì  conserva  in  un  solo;  e rimlagine 
delle  qualità,  della  inlcusione,  c della  epoca  della 


«zinne  delle  can.«e  facilmenle  conduce  non  lauto  a 
disctioprirc  it  raraltero  diverso  de'morbi  assoeiitti, 
ina  eziandio  mi  iineslignre  quali  di  essipredoinini, 
c quale  a sè  i ichiuiiiì  maggior  puteiiza  cd  cflicacia 
di  mezzi  ruralhi. 

r.ousidoralo  per  tal  modo  lultoil  presente  di  una 
nervosa  mnlntlia  procaccerenio  di  roimcUere  con 
I principj  patologici  dcdutli,  i rrilori  che  possono 
trarci  da  essi  per  il  prognostico, e per  le  indicazio- 
ni tcrapaulinhe.  Qui  la  maturiu  medica  nella  sua 
parie  empirica  ricercala,  ci  si  olTre  uUreitanlo  o- 
scura  c confusa, come  abbiamo  veduto  innanzi  pre.- 
scnlarcisi  i fatti  del  clinico  empirismo.  Il  perché 
colle  stesse  regole  del  metodo  dovremo  procedere 
in  questo  campo,  onde  ordinare  questa  copia  im- 
mensa di  tentativi  falli  per  dclorminarc  l'azione 
dei  rimedj.  ?<ici  tempi  di  confronto,  che  ci  sommi- 
nlslra  Tcrapirlsmo  puro,  esisterebbero  mai  dei  cri- 
teri ncrdelcrminarc  anche  Kazionc  anestetica  dei  far- 
maclii?Le  toro  crisi  spontanee  ite  porgono  uno  dei 
meno  equivoci.  Ma  da  questi  non  si  può  passare  di 
un  salto  ai  rimedi  teiilaH  nello  stato  morboso.  An- 
che qui  come  vedemmo  esser  necessario  tra  la  li- 
siotogia  c la  clinica,  èduopo  trovare  un  punto  di 
passaggio  intermedio  tra  i'iina  e l’altra,  fn  per  me 
ritengo,  che  le  azioni  dei  rimedj,  e spccialmento 
! le  cleUivc,  non  si  possano  meglio  spiare  e cono- 
scere, che  cimentandole  nello  stalo  sano.I  dati  che 
somministrano  finora  le  spcricnrc  lerapeulirhe  co- 
j si  leniate,  messi  in  rapporto  colle  crisi  spontanee 
I dì  morbi  nevrosi,  guariti  per  forza  di  natura  c non 
I di  arte,  c nuesii  confrontati  con  ciò  che  offre  di 
! ompirico  i'finico  la  materia  medica  , varranno  a 
i coordinare  e dislrihuirc  in  serie  anche  quoMii  este- 
sissima copia  di  falli,  che  la  farmacologìa  dc'mor- 
; hr  nervosi  cl  porge,  onde  potere  innalzarci,  mercè 
I lina  casligala  induzione,  ni  sommi  capi  di  una  te- 
rapia generale,  ai  loro  diversi  modi  la  più  affi- 
Ite  c confacente.  E que'^li  dellagli  tnlonio  ah.v  te- 
rapia generale  delle  malattie  nervose  , conchiuc/c- 
ranno  quel  circolo  di  investigazione  , che  è indi- 
sprusobilc  di  prcinellcrc  ai  trattali  pailicolari  del- 
le malnllic  che  formano  il  soggetto  de'noslri  Irai* 
lenimenti:  .soggetto  quanto  opportuno  c dilellcvo- 
lG,aÌ(reU:uUo  nella  coneilinzione  del  fallo  in  addie- 
tro con  ciò  die  resta  a farsi  dilTìcilìssimo.  Ma  ap- 
punto dove  maggiori  s'incontrano  gli  ostacoli , ivi 
gli  spirili  vcramenlc  innamorali  del  bene  dciruma- 
nllà,  c della  gloria  della  scienza,  debbono  con  oc- 
chi allenlissimi  c forti  pelli  correre  ad  alTronlarli, 

LEZIONE  TKU7.\. 

Slato  presente  rfctromitomio  del  9islcmn 
ncrvuao. 

Fincliè  noi  non  applichiamo  allo  studio  dei  feno- 
meni c delle  forme  iteiruiiivcrso  che  l'  occhio  e la 
memoria,  vediamo  I regni  della  natura  tra  loro 
divisi,  ed  ognuno  di  essi  ri  si  rapprcscnia  isolalo 
nel  gran  sistema  della  creazione.  Ma  ponclrnndo 
eoirinlcllelto  dalle  esterne  forme  sino  alla  slnitiiirn 
interna  dei  primi  elementi  che  li  compongono,  ri- 
cercando iosomma  la  fmidamentalc  orgaiMzr.rzionr 
degli  c.sseri. troviamo  'ipcdalmonlc  nello  scheletro 
che  lo  sostiene,  quc'piiinl  cicnienli  di  unità.rhe  ri 
servono  come  di  guida  unica  c sicura  aliraverso  lo 
‘•pazio^o  label  inlo  della  un lur.aii venie  I. 'esame  del- 
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hi  Airultiira  ossea  di  tulli  gli  animali  terrestri, dha 
di>copt*iiuclie  di  mezzo  alle  loro  renne  le  piùgros* 
solane  e variale,  il  loro  tipo  originario  non  si  sco- 
atu  da  una  curia  uiiirurinìlò  di  orgaiiizzaziono. (Xilo- 
sio raggio  dethi  rormnzionc  degli  esseri  prolunga- 
lo ()uasi  all’iiinnilo  tende  per  tal  modo  ad  un  solo 
e medesimo  centro^  in  mezzo  al  quale  è collocalo 
l'uomo:  ed  in  lui  riguarda  oggi  la  tilosolia  nalura- 
)e  quella  Torma  la  più  pcrrclta;clic  riuuisccc com- 
pendia in  sè  slessa  i carullcri  principali  di  tulle  le  al- 
tre Torme  organiche  inreriori.La  quale  perTezionc, 

0 diciamola  anche  coll'ilerder  ccuTralilù,  è ìnultrc 
conirassegnala  da  ciò  , che  il  numero  degli  esseri 
animali  va  tanlo  più  decrescendo,  quanto  più  essi 
per  la  loro  organizzazione  si  allonlauano  dal  tipo 
uimmo.lx  fallo  gli  animali  vivipari  stanno  ncllasla- 
listica  zonlucica  di  Linneo  e di  HuQbn.in  paraemne 
degli  altri  ad  un  numero  roioore.Korster  scoprì  da 
se  solo,  dopo  una  breve  dimoro, in  alcune  isole  del 
mare  del  sud,  olire  a cento  specie  novelle  di  vola- 
tili, senza  scoprirne  una  sola  elio  upparlciicsse  ai 
quadrupedi. 

Lai  Tossili  ai  vegetahili,  da  questi  ai  zooliti,  dal 
guscio  del  verme,  dairusilu  calcareo  del  mollusco 
lestacco,  dalla  tela  dcli'inscUo  s'innalza  gradalo- 
mente  rorganizznzioiic  a Torme  più  complete;  dal- 
l'aniibio  noi  uscciidiamo  al  (|iiadru-pctle,edalumm 
specie  di  bradipo  dcTonne  dove  vcggìainooleunc  di- 
la e due  mammelle  pellorali,  apparisce  con  più  c- 
viilenza  In  analogia  colte  Torme  umane.  Di  qui  in 
mezzo  alla  serie  mulliplice  di  vivipari, sino  all'oran- 
giilang  ed  airuomo,  che  immensa  varietà  di  modi 
di  vita,  di  inslinti,  di  Torme  esteriori!  in  quante  ma- 
niere diverse  non  si  inodilica  la  natura  organizzala! 
quante  facoltà  date  ad  una  specie  come  accessorie, 
riescono  fondamonlali  per  rallral Eppure  qucsiosi- 
sterna  proleirormc  della  natura  vivente, dipende  da 
un  solo  e medesimo  modo  di  organizzazione:  ed  ò 
lo  studio  di  questa  che  conduce  alTassioma, già  sta- 
biiilo  dairilerder,  e dal  Telchcmejcr  per  iuduzio- 
ne.e  provalo  oggi  colla  fìlosoflca  osteologia  daGe- 
oirr()>-Siiint-llilairc,cuÌ  si  conrorniano  anelici  prin- 
cipj  di  neurologia  di  Lamark  o di  Bailly;chcpìù  gli 
esseri  organizzali  s’avvicinano  aH'uomo,  più  rasso- 
migliano n lui  nella  loro  slruilura  gciicndc,  e clic 
ia  natura  in  mezzo  alla  varietà  inliiiila  di  Torme  di 
che  si  piacque,  sembra  aver  costruito  tulli  gli  es- 
seri organici  dietro  un  solo  e medesimo  tipo  d'or- 
ganizzazione. j 

Seguendo  anche  noi  queste  leggi,e  voleudoleap- ] 
plicare  aita  analomiu  dei  sistema  nervoso,  ci  cuii- 
vicnc  tenero  una  via  tiiltn  opposta,  nella  esposizio- 
ne della  sua  progressiva  struttura, da  quella  clic  la 
iiMggior  parte  de'mcdici  Uiiura  seguirono.  Comin- 
ciare cioè  dai  piu  semplice  per  nscendcrc  al  piò 
composlo,chc  e quanto  dire, proporci  per  line  del- 
le nostre  indagini  quello,  clic  i nostri  predecessori 
si  proponevano  per  principio.il  naturalista  non  de- 
vo sacrilicarc  alla  dignità  di  una  parte  rordinc  del- 
ie suo  ricerche. Se  le  unghie  del  piede  appartenes- 
sero al  sistema  nervoso,  noi  dovremmo  cominciare 
da  esse  prima  di  salire  al  cervello.  Iluc  sono  le  vie 
che  conducono  a conoscere  questa  progressiva  for- 
mazioiie  del  sir^lcma  nervoso:  l'utia  ù quella  di  se- 
guirlo culi'unatuinia  comparala  degli  esseri  in  che 
se  ne  trova  appena  un  abbozzo,  sino  a quelli  in  che 
ha  coiiscgiiilo,o  in  parte  o nel  tutto,  il  suo  più  pcr- 
Tetto  sviluppo;  l allra  ù quiila  di  scguiilu  nel  suo 
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procedere  *iecoudo  la  progresiioiie  ui  ganicu,  o i 
periodi  della  vita  aeU'uomo  stesso. Gali, Spurzheiiu 
e Itoil, che  si  sono  voluti  allUlarc  solamente  al  pri- 
mo di  questi  sentieri,  sono  stali  condulli  a certe  a- 
nulogic,  che  Serrcs,  Lallciuand  eTicdemann,  bat- 
tendo il  secondo,  hanno  veduto  chiaramente  esse- 
re erronee , e conducevoli  a leggi  flsiologicho  va- 
cillanti e non  ammissibili.  Converrà  adunque  che 
noi  ci  vagliamo  di  ambedue  i melodi, se  desideria- 
mo che  oiipii  dollrina  sulle  funzioni  del  sistema  dei 
nervi,  che  in  seguito  slahilirerno  , non  si  trovi  in 
cuniraddizionc  collo  leggi  dcllasua progressiva for- 
Diazioiic  anatomica. 

Negli  animali  in  cui  non  v’è  traccia  di  canate  in- 
testinale,nemmeno  si  scorge  indizio  di  sistema  ner- 
voso. Il  più  semplice  sistema  nervoso  adunque  è 
(]uclto,che  comparisce  insieme  colla  vita  vcgi-laiiva; 
in  cui  si  scorce  del  pari  uii  organo  assimilalore.Di 
falli  nei  polipi  in  che  quest'organo  esìste,  e si  scor- 
gono moti  e sensazioni  istintive, comincia  ad  appa- 
rire una  massa  gelatinosa  da  riguardarsi  come  il  pri- 
mo rudimento  dcirapparecchio  ncrveo.Blumenbach 
dice,  che  in  questi  animali  la  sostanza  iiervea  è co- 
me fusa  ncirinsicmc  dell' altra  materia  organica. 
Dopo  i zoofili, la  sostanza  nervea  si  riunisce  iumas- 
se  particolari,  da  cui  cvidenlemcnie  traggono  ori- 
gine le  propaggini  o i tili  nervosi.  Questi  fllomcntl 
si  riuniscono  per  formare  de'cordoni  che  vanno  ai 
visceri,  e si  espandono  in  gangli  ed  in  plessi, la  se- 
rie dei  quali  costituisce  il  più  semplice  sistema, clic 
offra,  ascendendo  la  sua  scala  di  Tonnazioiio  pro- 
gressiva, l'apparcccliio  nerveo.  Questo  non  è che 
ili  comunicazione  col  sistema  spinalo  e col  cervello, 
ma  non  nasce  da  essi.  La  (|ualc  verità  ò dimostrata 
dalla  di  luiCvsislcnza  in  animaliche  non  hanno  nè  mi- 
dollo spinale  lìè  cervello;  e daU'aver  servito  egual- 
mente,e forse  con  maggiore  energia, alta  nutrizione 
in  quei  feti  umani,  che  si  veggono  al  loro  nascere 
mostruosi  per  idrocefali  e idrurachic insieme,  dove 
cioè,  nè  il  cervello, nè  lo  spinale  midollo  poterono 
raggiungere  il  loro  grado  prestabilito  dìTormaziono. 

Dunque  la  esposizione  anatomica  del  sistema  ner- 
voso non  devo  cominciare  che  dal  sistema  gungliu- 
nico,  dal  nervo  simpatico  hilcrcnslrilc.  Sì  su  come 
a Chaussier,  sempre  infelice  nello  fabbrica  del  suo 
nuovo  vocabolario  anatomico,  è piaciuto  di  dare  a 
questo  nervo  il  nume  di  Td.spfancntco,  perchè  si 

Iirolunga  nelle  tre  cavità, della  lesta,  del  petto  e del 
lasso  ventre.  I verbosi  compilatori  dot  Dizionario 
compendialo  di  àledicina  in  Francia, chiamano  que- 
sto nome  il  più  esalto.  A noi  sembra  invece  il  più 
erroneo.  1.  Perchè  la  più  gran  parte  del  nervo  è 
lungo  la  spina,  e questa  non  è compresa  nel  voca- 
bolo suddivisalo. 2.  Perchè  la  voce  splancnico  suo- 
na viscere,  e in  un  tempo  in  che  il  cervello  non  è 
riguardalo  più  dai  moderni  Qsiologhi  come  un  vi- 
scere, ina  come  uno  spandimcn(o,una  cfllorescen- 
za  dei  midollo  spinale, non  s'intende  come  sì  possa, 
col  dire  fmphincnico^signìtìcare  un  a|ipar;ilo,  che 
manda  delle  prop.iggmi  anche  al  cervello.  Noi  lo 
chìnmercmo  invece  apparecchio  ganQiionico,  pe- 
rocché esso  non  risulta  che  di  gangli  e di  plessi. 
Questo  tronco  nervoso  , o per  dir  meglio  , questo 
insieme  di  gangli  riuniti  fra  loro  col  mezzo  di  ner- 
vosi ntamciìii,  che  dalia  base  dot  cranio  si  estende 
sino  alla  estrcmilù  del  tronco  può  essere  diiiso  in 
tre  porzioni.  Cioè  r/osfro-forucicu  hi  prima, s/u'«u- 
te  la  seconda,  ic/ti/it  a la  icrza. 


l)ci  pliishi  grm^Uonici,i1i  c!ic  si  compone  In  por* 
210110  tjculro-ioTacicn , i più  coiisulc’rnvoti  sono 
(|uelli  elio  si  Irovnito  spnr.si  per  la  cuvitti  atlilomi* 
fulo.  Seguendoli  dal  basso  in  allo,  si  Irova  il  ples- 
so t7)0^o5lnco,il  filiale  si  anuslomizzn  colla  regione 
lombare  e sacra  (Iella  porzione  spinale,  e co'nervi 
sacri.  Accompagna  i vasi  ipogastrici,  e si  distribui- 
bcc  al  retto,  alla  vessica,  alla  proslala  , alle  vescia 
(-bette  seminali , all’ utero , alla  vagina.  Il  plesso 
mcsenlerico  inferiore^  abbraccia  rarlcria  del  suo 
nome,  e ne  segue  le  ramiticazioni,  o si  aiiastomiz* 
za  ro’gangli  lombari. Fra  questo  e il  plesso  mescn* 
lerico  .supi^riorc,  s'inconirano  i plessi  spcrmalico 
«renalo.  II  primo  discende  lun^o  i vasi  spermati- 
ci, si  anaslomizza  co'  mesenterici,  dislribuisec  al- 
(-unì  lileiti  air  uretra  , e secondo  il  sesso , altri  ne 
manda  o al  testicolo,  o nllc  ovaie:  il  secondo , se- 
guendo r andamento  delle  arterie  renali  da  ambo 
le  parli , (là  ini  gran  numero  di  romi  alle  capsule 
sopra-renali  e ai  reni,  e comunica  coi  gangli  tora- 
cici inferiori,  e coi  lombari  supcriori.lT  plesso  me- 
senlcrico  snperiore  accompagna  l'arteria  corona- 
ria dello  stomaco,  lunpo  la  picciola  curvatura  di 
questo  viscere , e si  distribuisce  co'  suoi  rami  alla 
faccia  posteriore  dei  vcn(ricolo,aì  tenui  intestini  ed 
al  colon,  e segue  altresì  V andamento  del  suo  no- 
me. li  plesso  splenico  abbraccia  aneli' esso  V arte* 
ria  spicnica  , passa  sul  pancreas , cui  somministra 
de'niamcnti, egualmente  che  allo  stomacojurrnan- 
do  con  questi  nllimi  il  plesso  stomatico  inferioret 
e penetrando  nel  parenchima  delia  milza.  Il  plesso 
cpalico  seguendo  le  arlcric  dello  stomaco  e i vasi 
epatici  giunge  al  fegato  con  questi  ; qui  si  distri- 
buisce in  due  plessi  a diritta  e sinistra, udatlandosi 
ai  lobi  bipartiti  del  fegato.  Aderisce  all'  arteria  c- 
palica,  manda  dei  UlamenU  ol  piloro,  alle  nrlcrio 
uundcnaìi  e pancreatiche , e nella  stessa  sostanza 
del  viscere.  Tutti  questi  plessi  sin  qui  nominali , 
mcrcò  di  numerosi  gangli  e cordoni  nervosi , sa- 
lendo piò  in  alto,  cioè  davanti  all'  aorta  ventrale, 
dietro  il  peritoneo,  fra  te  due  capsule  atrabiliari  e 
attorno  al  tronco  deirarleria  celiaca,  formano  uno 
dc'piò  grandi  plessi  addominali,  che  alcuni  anato- 
mici riguardano  come  il  ccnfrole  del  tronco  gan- 
glionicn,  clic  diccsi  plesso  solare. K contornato  da 
due, e talora  anche  da  quattro  gangli  di  una  forma 
semicircolare  da  ambo  i lati.  Quelli  che  stanno  al- 
la destra  sono  tra  la  cava  inferiore  o la  gamba  de- 
stra del  diaframma  dauna  parle.rartcrin  renale  de- 
stra e resiremilà  supcriore  della  capsula  sopra-re- 
nale corrispondenie  Uairallra;  quelli  a sinistra  so- 
no collocali  Ira  In  gamba  sinistra  del  diaframma,  il 
pancreas,  rarteria  splftiica  e la  capsula  surrenale 
sinistra.  Il  plesso  solare  colla  sua  corona  ganglio* 
nicn  donde  nasce,  non  ò altro  clic  M grande  finn- 
gito  semilunarc,  clic  noi  riguardiamo  come  il  cen- 
tro di  tulio  il  sistema  panglifurmc.  Egli  ò da  lui  o 
da'snoi  rami,  che  si  distribuiscono  sullo  stomaco, 
che  sorte  il  nervo  pncumo-gastrico,  il  quale  span- 
dendosi per  rnpparecchio  respiratorio,  asconden- 
do lungo  il  collo, e contracndod(dleanDSlomosi  ples- 
si-formi co'nem  cervicali  superiori,  serve  di  mez- 
zo di  unione  tra  questa  porzione  gnslro-torncica  (lei 
nervo  gaglionico,  e le  olire  due,  cioè  la  spinale  e 
la  cerebrale,  ^cl  pollo  .s'  incnnlrano  i gangli  piò 
numerosi  che  altrove,  ma  sono  più  piccioli  e piò 
molli  di  f|uelli  deH'addomine,  perocché  innnenzati 
più  prossituamcnlc  da’ccnlrl  sensiferi  d'un  ordine 


piò  etovato,  come  dal  corvello  e dalla  midolla  «pi- 
nule,compiono  n(l  un  grado  minore  gli  iiind  di  ceii- 
Iraiizzaziune  del  potere  sensifero.  Kdi  fatto  il  ples- 
so cardiaco  è sullo  Ì‘iminediala  inilucnza  del  gnn* 
glio  cervicale  superiore,  e questo  sotto  quella  del 
tronco  midollare  della  spina;  il  plesso  polmonare, 
tenendo  in  sò  alcuni  nervi  del  quinto  paio,  è soUu 
le  influenze  cerebrali. 

La  porzione  spinale  dei  nervo  ganglionico  è rap- 
presentata da  lutto  (luci  numcrodi  gangli  clic  si  tro- 
vano da  ambi  t Iati  (lolla  colonna, fra  le  apoGsilrns- 
verse  di  ciascuna  verlebra.  Melln  regione  lombare 
e sacra,  essi  sono  organi  di  comunicazione  tra  i 
modi  vitali  del  simpatico,  e quelli  della  spina;  nel- 
la rcgionctoracica coordinano alloslcsao modo  lavi- 
la sensifera  tra  le  indnenze  del  nervo  ganglionico 
e il  pneumo-gaslrico,e  i nervi  cardiaci;  e nella  cer- 
vicale stabiliscono  la  comunicazione  tra  tutti  i gan- 
gli che  appartengono  ai  nervi  cerebrali.  Dobbiamo 
oggi  al  celebre  anatomico  llinel  delle  scoperte  le 
piò  interessanti  su  lutto  le  anastomosi  del  ganglio 
cervicale  supcriorcco'rami  de’ncrvi  encefalici. Prin- 
cipalmente egli  ne  presenta  col  nervo  motore  ester- 
no,e coi  rami  del  sesto  paio.  Egli  iia  inoltre  deter- 
minala ima  perpetua  comunicazione  tra  le  fila  ner- 
vose del  ganglio  carotideo  e il  nervo  vidiano.  Anzi 
egli  erede  elio  il  ramo  profondo  di  quest’  iiUirnu 
appartenga  tull'intero  altroncogangiiomco.il  gan- 
glio cervicale  superiore  comunicando  insieme  col 
glosso-farìngco,c  il  ramo  superficiale  del  vidiano, 
col  ganglio  mascellare,  col  ciliare,  col  tronco  del 
pncumo-gastrico,  e spesso  anche  coiripnglosso,  sì 
comprende  da  tali  osservazioni  dciriiirzel,  coiifcr- 
mate  da  quelle  di  Uibos,  llluck  e Uuqucl,ia  esten- 
sione dei  poteri  simpatici  della  porzionespinalcdel 
tronco  ganglionico. 

La  porzione  cefalica  di  questo  medesimo  tronco 
è pur  costituita  da  altrallanti  gangli,  che  lo  rainili- 
cazioni  di  esso,  riunite  a quelle  del  sislema  nervo- 
so cerebrale,  formano  dentro  al  capo  Quesli  gan- 

f [li  sono  il  glosso-faringco,  il  ma.sccl)aro,/lnaso-pa- 
alino,  Io  srcnO'p.ilalino.  roflaliiìico,  il  carolico.  fi 
glosso-faringco  manda  dellcfllaairorgauo  doU'udi- 
lo:  il  mascellare  anch'egli  si  anaslomizza  colla  cor- 
da del  tìmpano,  e col  ramo  linguale  del  quinto  pa- 
io: il  naso-palatino,  dono  avere  sparso  alcuni  rami 
nella  membrana  del  palato,  si  congiungccol  nasa- 
le e col  dimtalc  superiore;  lo  sfciio-palaUno,  elio 
si  dislribuiscG  alla  membrana  pituitaria  e alla  mu- 
cosa delia  bocca,  comunica  con  ambedue  le  rami- 
iicazioni  del  nervo  vidiano,  donde  si  anaslomizza 
col  facciale,  llìrzcl  ne  ha  segnilo  le  Ola  sino  alio 
sostanza  del  nervo  ottico.  L'ufialmico  è costituito 
dal  nervo  motore  comunc,dnt  filamento  nasale  del 
quinlopaio.e  da  filetti  del  (ronco  ganglionico. Ku^ct 
ne  ha  seguito  un  sottilissimo  ramo  che  accompa- 
gnava l'arteria  centrale  delta  retina.  11  carolico  co- 
munica col  cervicale supcriorepcr un ramodcl gali- 
glionico:  esso  è in  rapporto  col  sesto  paio, col  gan- 
glio di  Mcckel  e coiroflalmico.  llirzcl  no  ha  vedu- 
to (le’fllamcnti  atiastomizzarsi  colla  parte  superio- 
re del  nervo  vidiano. 

Per  tulle  le  quali  anatomiche  rimembranze  si  co- 
nosco, corno  II  grande  sistema  gangliformc  colla 
sua  cstrcmilà  cefalica  sìa  in  rapporto  coi  nervi  di 
lutti  gli  organi  dc'scnsi. Pasta  sollanloclie  noi  con- 
sideriamo, come  qucsFapparcccliiu  nervoso  sia  il 
primo  clic  si  sviluppine!  feto.  Dalie  sccllissimeos- 
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tcrvailoni  di  lxibsl<'lii  si  ricavo,  elio  qucslu  nervo 
«i  rende  già  assai  uoUibilo  ncircnibriuiiu  di  Ire  me- 
si, elio  i suoi  gangli  sono  assai  apparciili,c  ofTruno 
lo  stesso  colore  che  quelli  dciradullo,echoin  pro- 
porziono all'clà,  sembrano  assai  più  forti  e assai 
più  sviluppali:  la  sola  corona  gaiigliunica  scini-lu- 
iiarc  sembra  ancora  impcrrella;  il  elio  è una  prova 
di  quanto  supcriorincnle  fu  stabilito,  clic  questo 
ganglio  è il  centro  di  convergenza  dcirappareccbio 
aeiisifcro  clic  Onora  abbiamo  esaiuinalo. 

Il  midollo  spinale  rappresenta  nell’ adulto  un 

f [rosso  cordono  nervoso  rusifuriiio.  elio  dalle  parli 
unitari  del  canale,  o speco  vcrleurale,  culro  cui 
è posto,  si  eleva  sino  al  ponte  del  Varolio,dal  qua- 
le è iliviso  per  una  fossetta  traversale  foggiala  a 
guisa  di  un  anello,  sulla  sua  faccia  anteriore.  Da 
ambi  i lati  di  queslu  tronco,  in  corrispondenza  con 
ciascuna  vertebra  nascono  de'fascelli  nervosi  cilin- 
drici e biancastri,  gli  uni  anteriori,  gli  altri  poste- 
riori, paralleli  fra  loro  da  ambo  i lati,  clic  sortono 
poi  per  il  furo  di  ciascuna  vertebra,  e s'iiicoiitrano 
0 dentro  o fuori  di  esso  co'gaiigli  deirappareccliio 
gangliloriiic,  superiornieiile  dcscrillu.  Queste  di- 
consi  lo  radici  anteriori  e posteriori  de'  nervi  spi- 
nati, iiitormi  atte  quali  si  belle  sperien/c  lianno 
isliluiln  il  liellingeri  e il  l’anizza  per  differenziar- 
ne  gli  usi,  come  vedremo  parlando  della  fisiologia 
di  questo  tratto  del  sistema  nervoso.  Il  midollo 
spinale  è composto  della  medesima  sostanza  bian- 
ca e grigia  di  clic  è composto  il  cervello,  culla  no- 
ta diucrenza,  che  qui  la  bianca  u midollare  e allo 
esterno.  Tulio  il  cordone  inidullare  è rivestito  da 
una  membrana, che  alcuni  Icngoiio  per  un  proluii- 
gamonlo  della  pia  madre,  altri,  con  Iticliat,  cunsi- 
dcrano  come  un  di  lui  parlicolare  neurilcma.Scm- 
bra  die  la  evoluzione  progressiva  del  midollo  spi- 
nale vada  di  conserva  con  quella  del  sistema  gaii- 
glionarc,  e dello  sviluppo  organico  del  tronco  in- 
feriore e delle  csircniili’i.  Impcroceliè  la  cauda 
equiM  si  forma  più  lardi  nella  vita  del  felo,quan- 
du  cioè  la  parie  inferiore  del  Iroiico  prendendo  il 
suo  accrescimento,  i nervi  lombari  e sacri  si  pro- 
lungano, intanto  che  la  midolla  spinale  conserva  la 
sua  prima  diinensione.il  che  collima  colle  osserva- 
zioni di  anatomia  comparata.Ne'pesei  il  tronco  spi- 
nala si  prolunga  sino  alt'cslrcmilii  senza  formar 
nulla  che  rassomigli  alla  cauda  equiua  dell’  uomo. 
Lo  stesso  si  osserva  nc'rctlili  e negli  uccellijc  SIc- 
ckel  ha  veduto  il  midollo  cslendcrsi  sello  al  sacro 
nei  mammiferi.  .A  misura  che  gli  animali  si  alloii- 
Uniano  dalla  forma  umana,  e secondo  che  fuomo 
stesso  sì  approssima  più  al  suo  stalo  di  embrione, 
la  proporziono  Ira  il  volume  della  spina  e quella 
del  cervello  va  decrescendo.  L'uomo  è fra  tulli  gli 
animali,  dice  Soemmering,  quello  in  che  il  midol- 
lo spinale  è più  piccolo,mcsso  in  rapporlo  col  suo 
cervello.  Questo  però  non  si  osserva  ticll'adullo, 
quando  il  cervello  è gimilo  al  suo  completo  svi- 
luppo. Nell’embrione  quesl’ullimo  sta  al  di  sotto  in 
volume  a quello  della  spina.  Ecco  una  bellissima 
legge  della evoInziuDcprogrcssira  del  sistema  scn- 
zlcnle  in  rapporlo  colia  pcrfeUibililà  dell'  csscro 
che  la  riguarda.  Durante  il  primo  mese  della  vita 
intrauterina  il  midollo  spinale  non  è elio  un  tubo 
membranoso,  pieno  d’un  lluido  chiaro  o trasparen- 
te. Verso  la  line  del  secondo  mese  (|ucslu  lluido 
prende  la  consislciiza  di  una  massa  bianca  e poi- 
lacca  sumiglianle  all’albume  Jcll'uuvu.  Al  di  là  di 


questo  periodu  una  materia  rossastra  o disseiniiia. 
le  di  uumcrose  virgoletto  vascolari  si  deposita  nel 
mezzo,  e coiideiisaiidosi  ciitrainbc  dànno  un  grado 
di  sviluppo  e di  cuiisislcnza  maggioro  al  tronco 
nervosu.clic  nel  secondo  Icrnariu  della  gravidanza 
è già  coinpiolo;  dì  clic  si  avvede  la  primipara,  clic 
verso  il  quinto  mese  soltanto  comincia  a sentire  ì 
saUcllamciili  della  sua  prole. 

Collie  un  proluiigamciilo  della  massa  nervosa, 
eoiilciiula  nel  canale  vertebrale,  noi  riguarderemo 
il  midollo  obluiigalo  , dello  giuslainciilc  pars  ce- 
p/tulica  medullue  s/>inults.  Questa  va  dal  gran 
foro  occipitale  sino  alla  prolubcranza  anulare,  uu- 
meiilando  sempre  più  di  volume.  Le  sue  dite  fac- 
ceql’aulcriore  e la  poslcriarc,prcscntano  varie  emi- 
nenze, tra  le  quali  le  prime  sotto  delle  corpi  pi- 
ramidali antcriuri  riuntli,  unite  ai  corpi  oUvari: 
le  seconde,  corpi  piramidali  posteriori,  elio  Wil- 
ìiiis  e llcil  cliìamanu  più  csallamenlc  entra  cere- 
l/illi,  0 jifoccssus  ccretiilli  ad  medulium  ot/loiif/a- 
lain.  La  stessa  disposizione  della  sostanza  bianca 
e grigia,  e lo  stesso  solco  di  divisione  di  queslu 
corpo  nervoso,  clic  si  cuiilliiua  lungo  la  spina, sino 
alla  regione  lombare,  provano  eli’ essa  liuti  è so 
non  una  cstrcuiitù  cefalica  della  stessa  midolla 
spinale. 

Le  eminenze  anteriori  della  midolla  oblongala, 
ossia  I corpi  piramidali  anteriori , e corpi  olivarl, 
non  dànno  origine,  come  oggi  si  pensa  , alla  for- 
mazione del  cervello;  ma  soltanto  servono  di  mez- 
zo di  connessione.  Ira  I modi  di  vita  del  sisleiiia 
cerebello-spinale,  e quelli  del  cervella.  Ili  fallo  ù 
qui  dove  sulaineiilc  le  Qbre  Ira  di  loro  s’ iiicrueie- 
cliiano,  pcroccliù  vanno  a comunicare  enn  mi  si- 
slcma,duvc  la  posizione  delle  due  sostanze  bianca 
e grigia  è divcrsa.CosI  iiicrociccliialc  queste  fibre, 
si  espandono  per  comunicare  col  peduncoli  del 
cervello.  Il  quale  non  sembra  a noi  che  possa  ri- 

Suardarsi  come  una  produzione,  una  cflioreseenza 
ella  midolla  spinale,  ma  clic  costituisca  mi  siste- 
ma nervoso  a parte,  diviso  come  e dalla  stessa,  la 
mercè  di  un  robusto  setto  membranoso , dal  siste- 
ma cerebello-spinale;  e debba  tenersi  come  origi- 
nato  piiiltosto  da  tutte  lo  csircmilà  e cordoni  ner- 
vosi, che  parlonu  dagli  argani  dei  sensi,  de’ quali 
egli  non  sarebbe  clic  una  nervosa  espansione.  l’cr 
tal  modo  i peduncoli  del  cervello  sarebbero  erga- 
ni  iiilcrmcdl,c  non  darebbero  origine  ai  lalami  ot- 
tici come  si  pretende,  ma  invece  questi  ullinii  non 
sarebbero  clic  uno  spaiidimcnlo  dei  nervi  della  vi- 
sione; e di  fatto  la  distribuzione  della  soslaiiza  ci- 
nerea e midollare  in  essa  , variando  e somigliando 
a quella  della  spina, concorderebbe  cogli  ollhd  iiiu- 
lori  e scnsllivi  di  questa,  essendo  l'occliio  destina. 
Io  a continui  movimenti,  oltre  al  senso  della  visio- 
ne. Intanto  la  storia  delle  moslruosilà  ci  offre  dei 
casi  iic’quali  il  cervello  era  pcrfellamenlc  svlluppa- 
to,c  il  midolla  spinalo  mancava  atTallo:  altri  iti  clic 
questo  esisteva,  e il  feto  era  acefala. 

Ciù  non  periamo,  quello  clic  più  sembra  confer- 
malo dalle  moderne  osservazioni  si  è , elio  il  cer- 
vcllelto  sia  il  prodolto  dei  corpi  reslifbrmi , ossia 
delle  eminenze  posteriori  del  midollo  spinalo , u- 
bloiigato  e cervelletto , formino  tulio  un  sislenia. 
Questa  iiilcrcssaiile  scoperta  devesi  prima  al  valen- 
lisslmu  fracassali , e i moderni  ItciI  e Ticdcinaim 
non  liamio  fallo  clic  cuiiferiiiarlj.  Egli  è verso  il 
quarto  illeso  che  si  produce  il  corpo  ciliare  del 
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ccrYcllullo,<lou(I<' sorloiio  i dtic  cortiuni  Hbro:»j,ci(C 
tlàtiiio  ori^'iue  ijll(i.pro(u^(;riif(j:a  anulaTC , o ponte 
inforiurc  ili  o:rSO  È respinlu  imlielru  , c cultucalo 
neirocripHatc  cnnic  è tutta  la  tnusìsa  encefalica  nel 
IcMinu  degli  animali  ; nella  scimia , il  <li  cui  ccr* 
velia  più  somiglia  a (|ur.lto  ilcll’uomo,  |^li  emisferi 
imlietregginno  tanto  che  giungono  persino  a copri- 
re il  CiTveileUo  ; il  clic  prova  il  grado  inferiurc  di 
animaiitù,  che  i!  ccrveiletlo  occupa  nella  specie  u- 
mima  , .1  confronto  del  cervello  : inferiorità  che  è 
anctic  doU  rminala  dal  sovrabbondare  in  uneslo  la 
sostanza  grigia  sulla  inidollarc,  non  clic  uair  aver 
8Cf|iiislato  un  completo  sviluppo  ad  un'epoca, in  cui 
il  cervello  non  è ancora  salilo  al  suo  perfeziona- 
incnlo.  Il  deposito  lonicllaro  della  sostanza  nervea 
della  sua  faccia  inferiore  0 iiUcrna,  cito  si  farebbe, 
secondo  Serrcs,  per  il  plesso  curruidak',chc  pene- 
tra nel  quarto  ventricolo,  c clic  dà  origine  ai  corpi 
d/i<?ri,  non  si  cfTeUna  die  a!  quarto  mese  della 
vita  iiilrauterina.  I solchi  trasversali  c i lobuli  non 
sono  formati  c visibili,  clic  al  quinto  mese:  la 
sostanza  corticale  eslenia  che  ne  avvolge  la  massa, 
non  si  forma  clic  a)  nono  mese.  Lo  sviluppo  adun- 
que del  ecrvcllctto  è più  tardivo  del  tronco  gnu- 
giionico,  clic  notammo  già  formato  al  terzo  mese, 
più  del  midollo  spinale  die  osservammo  al  sesto 
mese  già  completo, più  precoce  airoppuslo  di  quel- 
lo del  cervello,  al  di  cui  completo  svolginiLMilo  , e 
foise  anche  alla  di  cui  perfella  formazione  è neces- 
saria, secondo  me,  la  progressiva  azione  degli  og- 
gelii  esteriori  sugli  organi  dei  sensi  nella  vita  extrau- 
terina. Il  cervcllello  siaccrescc  proporzionalmente 
Il  misura  die  le  facoltà  animali  divengono  più  ot- 
tuse,c la  midolla  spinale  a misura  clic  t niuviincnti 
muscolari  prendono  più  di  energia  ; il  clic  non  ha 
inai  luogo  che  a scapilo  dcirintemlimcnlo.  Cosi  le 
proporzioni  relative  di  queste  tre  parli  del  sistema 
nervoso , dctcrmimmo  esattamente  ncir  anima  il 
grado  d’ intelligenza  c di  pcifczionc  degli  esseri 
del  regno  uniiiialc. 

Quella  medesima  midolla  oblongata  che  di  so- 
pra vedemmo  dare  origino  poslorùinnenlc  al  ccr- 
vclleUo,fa  scala  ad  alcuni  anatomici  moderni  collo 
sue  eminenze  anteriori  (corpi  piramidali  cd  oliva- 
ri)  per  intenderò  insiemò  la  produzione  della  mas- 
sa cerebrale,  c riguardare  per  conseguenza  que- 
sl'nliima,  come  una  espansione,  una  dHorcsccaza 
del  tronco  spinale.  Accennammo  di  sopra,  come 
piuttosto  a noi  piaccia  riguardare  il  cervello, quale 
lino  spandimcnlodci  nervi  cerebrali,  la  di  cui  ori- 
gine riteniamo  esterna,  c derivante  dal  materiale 
degli  organi  dei  sensi.  Ma  ciò  non  toglie  che  per 
Bcgnirc  randainento  fibroso  della  massa  cerebrale, 
non  possiamo  anche  noi  tener  dietro  a quella  ori- 
gitiu  che  ad  altri  piace  oggi  assegnargli,  impcroe- 
chè  egli  è fuor  di  dubbio, clic  per  queste  tracce  so- 
gnale a'iiostri  tempi  dal  coltello  anatomico  de'mo- 
dcrui,si  ò potuto  conoscere  il  modo  di  formazione 
successiva  dello  parli  di  un  organo, tutta  la  scienza 
del  quale  prima  non  consisteva  che  nel  dare  un  no- 
me vago,c  talora  anclic  bizzarro  u queste  parli  me- 
desime. Sino  a Fracassali  c Uolando,  tutta  rana- 
lumia  Od  cervello  non  era  die  un  tagliarlo  0 ver- 
ticatmcalc,  0 orizzontalmente,  c un  ridurlo  nelle 
più  sottili  felloliiic.  Dessa,  altro  scopo  non  aveva 
clic  ili  cercarvi  ventricoli,  corpi  striali, corni  dain- 
iiioiie,  piedi  d’ippocampo,  volte,  ponti, pilastri, sal- 
ici j.  iiaticliu  c testicoli.  Quanto  ai  n»''-vi,orcndcv!i- 


no lulii  origine  dal  cervello,  c il  sistema  nervoso 
della  colonna  vertebrale  non  ne  eruche  un  pruluii- 
gamenlo.  Poco  innanzi  a Meckel  e Sucinmering,  si 
credeva  che  non  restassero  a farsi  altre  scoperte 
sul  cervello,  che  quelle  clic  hanno  per  oggetto  t’o- 
rìginc  dei  nervi.  F dono  le  faliclie  di  Vicquo  d'A- 
zir,  di  Prokuska,dci  Venzcl,  lutti  riguardavano  co- 
me presunzione  il  cercare  qualche  cosa  di  nuovo, 
0 un  ordine  d'grganluazionc  difTcrcnlc  in  questo 
molle  apparecchio,  già  credulo  a sullicienzu  per- 
lustralo. Lo  stesso  Pietro  Frank,  con  questo  consi- 
glio invitava  Gali  a desistere  dai  suoi  lavori. Ma  nè 
Uolando,  nè  Gali  vollero  arrestarsi.  L'importanza 
massima  dei  lavori  di  questi  due  insigni  consiste 
ueiravcr  trovalo  c segnilo  randamcnlo  delle  fibre 
che  cosiiluiscono  la  massa  ccrcbralerii  perchè, sic- 
come è nulo,  il  secondo  tenendo  dietro  alle  loro 
flessuosità  diverse,  ha  potuto  dispiegare  come  una 
membrana  qucirinviluppo  fragilissimo  di  parli  fra 
di  loro  in  mille  guise  combinale. Qucst’unica  parie 
anatomica  del  sistema  di  Gali,  disgiunta  ancora  da 
corte  sue  deduzioni  fì.-iulogiche,  non  sempre  vere, 
c della  sua  cranioscopia, che  sebbene  in  inoilisuoi 
particolari  aheor  dubbia,  non  cadrà  nella  diinenli- 
canza,  in  che  oggi  sono  precipitali  i sidemi  fisio- 
gnomonici  di  Lavatore  Della  Porta, è quella  chefor- 
m.i  In  principale  gloria  dcirillustrc  anatomista. Pe- 
rù in  Italia,  due  anni  innanzi  che  Culi  e Spurzheim 
pubblicassero  la  loro  grande  opera  sul  cervello,  a- 
vova  il  Uolando  dato  in  luce  le  sue  ricerche  anato- 
miche sullo  stesso  organo,  c dcvesi  a lui  assoluta- 
mente la  prima  scoperta  delle  raniificazioDÌ  cere- 
brali dei  processi  fibrosi,  c del  nuovo  mudo  di  tro- 
varlo c sezionarle.  Dietro  queste  tracce  del  nostro 
italiano,  Gali  non  ha  fallo  clic  perfezionare  il  nuo- 
vo sistema  anatomico. 

Troppo  lungo  sarebbe, cd  anche  superfluo  al  no- 
stro divisamcnlo, il  trattare  al  minuto  ranalomiadc! 
cervello.  Giova  supporla  sempre  nota  a chi  fa  pas- 
saggio alla  scienza  dello  sialo  morboso,  flfond/me- 
nu  del  miuvo  modo  di  studiarlo  diremo  le  cose 
principali,  come  quelle  clic  guidano  insieme  alla 
cognizione  dc’carattcri  di  evoluzione  che  prcscuta 
il  cervello, comparativamente  a quelli  che  si  voles- 
sero ricercare  eziandio  negli  animali  vertebrati  n It 
ponte  supcriore,  ossia  le  cininenzc  quadrigemine, 
nasce  sempre  dalle  parti  laterali  delia  midolla  ob- 
longata al  davanti  del  cervelletto:  si  eleva  sotto  la 
forma  di  due  membrane  clic  si  ripiegano  dal  di  fuo- 
ri al  di  dentro,  lasciando  sempre  fra  loro  uno  spa- 
zio 8 semplice  fessura, 0 un  vero  ventricolo  che  co- 
munica co!  quarto  da  una  parte,  col  terzo  dall’  al- 
tra. É composto  d’uno  strato  di  sostanza  grigia.  In- 
fine produce  il  faseelto  principale  delle  radici  del 
nervo  ottico, di  maniera  che  il  suo  volume  è in  pro- 
porziono con  quello  del  nervo  e colla  perfezione 
del  senso  dello  vista.  I talami  ottici  sono  situati  in 
sul  davaiili  del  ponto  sopraccennalo, c sempre  alla 
esircmilà  dei  peduncoli  del  cervello,  dei  quali  non 
sono  riguardali  che  come  unncspansionc;niiaconi- 
missnra  sottile  c delicata  li  unisce, c fra  loro  si  tro- 
va il  (|uarlo  ventricolo.  I corpi  striati  sono  situati 
più  sul  davanti,  c sempre  uniti  per  la  commtssura 
anteriore,  c veggonsi  cscirc  da  essi  ì nervi  olfatto- 
rj.tiifinc  gli  emisferi  contornano  questi  corpi  stria- 
li, ripiegandosi  indietro,  so  ne  allontanano  più  0 
meno,  e si  riciirvuno  sopra  sò  stessi;  ma  comprcii- 
duuo  sempre  una  cu^  ''  nella  quale  si  trova  co- 
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sinniemciiln  il  corpo  slriolo,  (gualche  vullo  anrora 
il  talamo  ollicu,  r clic  cmminir.a  col  solco  centra- 
le (Iella  iniilolla  oblongala,  a (Dù.  clos.  vieti. uri. 
EnHTàuo).  Queste  nozioni  generali  sono  sulUcicnIi 
per  dirigere  il  coltello  •iialoinico  ncll’enceralolo- 
inia  a noi  ma  e secondo  raiidamento  ilrllo  fliircclio 
ne  cosliliiiscoiio  lo  svolgimento  progressivo  dello 
parli  principali. 

Coii.siileriiiido  la  evoluzione  della  massa  enccFa- 
llca  in  corrispunilenza  ai  periodi  della  vita  del  fe- 
to, ed  a <|iiclli  di  evoluzione  del  tronco  spinale  e 
gangliunico,  ai  vede  come  quello  della  prima  èpiù 
tardiva  delle  altre.  Egli  è nel  terzo  mese  soltanto 
della  vita  intraulerina  che  coniinriano  a comparire 
in  mezzo  a un  fluido  albuminoso  le  vestigia  del  mi- 
dollo oblongalo,  del  quarto  ventricolo,  (fei  |vcdun- 
roli,  dei  tubercoli  quadrigemini,  e dei  corpi  stria- 
li, e dei  talami  ottici,  elio  ai  ravvi.sano  tra  il  terzo 
e il  quarto  mese  insieiiiecol  corpo  calloso.il  ponto 
del  Vorolin , e i venlriroli  laterali.  Di  conserva  a 
queste  cvoliizioiii  comparisrono  anclic  i nervi  ol- 
fallorj  e gli  ottici:  e coso  mollo  nulcvolc,e  rhcrnu 
ferma  la  nostra  ipotesi  dell'origine  della  massa  ce- 
rebrale dai  nervi  degli  organi  dei  sensi,  è che  lo 
prime  parli  che  acquislano  nella  detta  massa  la  lo- 
ro convenevole  consistenza  prima  degli  emisferi, e 
prima  che  su  questi  si  veggano  le  circonvoluzioni, 
n i processi  cnleroiilci,  sono  appunto  i corpi  stria- 
li e i talami  ottici  dove  inclinilo  foce,  secondo  noi, 
i nervi  corrispondenli.  Nel  quinto  qiesc, quando  il 
tronco  spinale  è completo  cu  eseguisce  anche  le 
funzioni  di  movimento;  il  cervello  non  ha  ancora 
acquistato  le  circonvoluzioni.  Queste  non  conipa- 
jiino  che  al  sesto  mese  in  semplici  rudimenti,  clic 
non  acquislano  convenevole  sv  iluppo  clic  all’ottavo 
mese,  nel  che  pure  lullavia  resta  ancora  mollo  a 
f.irsi  attorno  al  compiinenlo  della  periferia  di  que- 
-l'urgaiio. 

Questi  diversi  periodi  di  croluzionc  nel  cervello 
dei  fido  umano  , secondo  lo  sagacissime  osserva- 
zioni di  Meckel  rappresentano  esallamcnlc  tulli 
qiic'gradi  di  organica  formazione, nc'quali  la  natu- 
ra si  arresta  nella  genesi  del  cervello  degli  animali 
vertebrali.  Cosi  il  ponte  superiore  a una  certa  epo- 
ca invece  dell'  acquedotto  del  Silvio  conlicnc  un 
vero  ventricolo , come  negli  uccelli  : gli  emisferi 
non  formano  che  duo  laiuino  successivamciile  con- 
crcsccnli,di  cui  tulli  i gradi  di  estensione  c disvi- 
. luppo  si  trovano  presso  i diversi  animali, da  quelli 
ne’quali  manca  del  tulio, come  nei  pesci,  sino  alla 
somiglianza  quasi  perfetta  che  presentano  con  quel- 
le delruomo,  come  nella  scimia:  le  circonvoluzioni 
non  appariscano  che  verso  il  settimo  mese  nel  feto 
umano,  e sino  a quest'epoca  il  suo  cervello  si  tro- 
va al  grado  di  sviluppo  di  quello  dc'rosicanli,il  cui 
cervello  non  presenta  veruna  anfralluosilù:  e appa- 
rendo queste,  eccolo  già  avanzalo  alla  maniera  di 
sviluppo  cerebrale  propria  de'ruminanli,de'solipcdi 
dei  pachidermi. 

L'uomo  non  è nato  ancora,  e già  lo  sviluppo  del 
suo  organo  cerebrale  pareggia  quello  de'  |uù  per- 
fetti animali. L'evuluuoiie  peràdiquesl'organo,mas- 
sime  alla  periferia, non  è liiiila,  non  è pcrfolla:  che 
egli  apparisca  nel  mondo, e locclieià  in  breve  tem- 
ilo al  suo  leseliio  perfezionalo  quella  corono , che 
io  caratterizza  il  signore  di  tulli  gli  esseri  viventi. 

Suddiviso  ailunqiic  in  Ire  grandi  sistemi  è tulio 
intero  riipparalo  nervoso.  Nel  gangliunico  cioè. nel 


cerebello-spinale, c nel  rerebralc.Ciascunu  di  que- 
sti ha  un  organo  nervoso,  clic  insieme  coll'altro  lo 
I cuiinellc  c serve  di  reciproco  condullorc  delle  prn- 
I pricià  c degli  oflhl.  Donde  risulla  quella  unita  di 
' composizione  c di  miiddii-aziunc  d'uii  solo  tipo  or- 
I ganizzalorc,  che  oggi  conio  nel  sistema  osseo,!'  a- 
nalomia  riconosce  anche  in  quello  dei  nervi,  c la 
fllosoHa  lo  estendo  a tutto  il  crealo.  Cosi  la  supcr- 
Dcie  del  globo , I'  atmosfera  che  lo  circonda  , la 
massa  enorme  delle  ecquo  allanlirhc  che  no  divi- 
dono i continenti,  c gli  stessi  abissi  i piu  profondi 
della  natura  sono  per  noi  alircllanic  espressioni 
del  pensiero  sublime  dell’  Eterno , che  tulio  fere 
c ordini  secondo  un  tipo  unico  c supremo  di  arie 
e di  sapienza, 

LEZIONE  QUAIITA. 

Staio  presente  ilella  finoloijia  del  sistema 
nervoso. 

Quando  per  funziono  organica  , qualunque  ella 
sia,  i’inlenda  non  un  semplice  mnviiucnlu  dell'or- 
gano 0 sistema  che  la  compie, ma  un  processo  chi- 
mico-vilalo  di  pcrmulazione,  che  per  essa  si  ciTel- 
liia  legalo  con  lutto  cii  che  si  può  conoscere  iiilor- 
no  ai  suoi  movimcnli,  ai  suoi  limili,  ai  suoi  risul- 
tali . questo  modo  è il  solo  che  possa  essere  tra- 
ducibile nella  sperienza  , e i|iiiiidi  il  solo  eziandio 
che  stabilisca  quel  pillilo  indispensabile  di  uiiiunc 
e di  corrispondenza  Ira  la  flsiologia  o la  patologia. 
Applicando  qiicslo  principio  alla  storia  delle  ma- 
lallic  nervose , e non  polendo  considerare  queste 
quanto  all'  essenza  loro,  se  non  che  rclalivaniciiln 
alle  funzioni  allcralo  di  quel  sistema,  entro  i con- 
Tini  del  quale  esse  si  annidann,  si  piantano,  egli  à 
naturale  clic  dopo  avere  disposti  i materiali  anato- 
mici di  questo  sistema,  si  debba  passare  a Irallarc 
delle  funzioni  sue  nello  stalo  sano , per  poi  inol- 
trarsi con  questa  guida  a discoprire  le  leggi  dei 
loro  dcviamcnli , che  è quanto  diro  a investigarlo 
nello  stalo  patologico.  Per  segregare  le  malattie 
nervose  dallcallre  comuni  categorie  di  morbi  cero- 
nici  ed  acuti,  c per  assegnar  loro  quel  particolare 
carattere  che  si  recano  con  seco,  imporla  non  solo 
separarne  il  sistema  organica  su  cui  lissaiio  la  loro 
sede , ma  principalmente  separare  le  funzioni  di 
quest'  ultimo  dalle  altre,  che  si  osserva  esser  pro- 
prie d'aliri  organici  apparecchi,  considerare  l' in- 
dependenza  /Mologica  prima  di  lutto  il  sistema, o 
quindi  dei  principali  centri  d'  azione  che  le  costi- 
tuiscono. 

(jencrarc  ed  esercitare  la  sensibilità  e il  movi- 
mento, ecco  rodicio  primitivo, al  quale  tulli  gli  al- 
tri si  riducono , c che  i proprio  e dimnstralissiine 
nel  sistema  dei  nervi.  Di  questo  olbrio  sono  privo 
lo  parli  dove  i nervi  non  giungono.  Il  fatto  sempli- 
cissimo della  abolizione  della  sensibilità  e del  mo- 
lo insieme,  o dell'uiia  c ileirallra  separalamonle , 
quando  un  tronco  nervoso  sia  reciso  , discopri  o 
collocò  questo  vero  fuori  d’ ogni  ciiniroversio.  Ta- 
luni riguardano  tutto  l'insieme  doU'apparalo  sen- 
sifero come  una  appendice  data  dalla  natura  a 
quelli  esseri  che  dovevano  non  solo  vivere,nulrirsi 
e riprodursi,  ma  ancora  sentire , muoversi,  essere 
animali.  Possono  ailiinquc  esercitarsi  alcune  fun- 
zioni senza  rinicrvcnio  dei  nervi.  La  vita  dei  vege- 
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labili,  sebbene  come  nllrovc  Jicemmn  , Ilrccbel  o 
Dulroebel  rassomigliano  ai  bervi  la  loro  soslaiira 
iniilollare  , non  si  poirii  negare  elio  non  sia  rolla 
prineipalmenlcila  altre  runiionl,c  clic  non  primeg- 
gino in  essa  le  nulrilivo  s le  assorbenli.  Trovansi 
pure  le  simili  funtiniii  in  animali  dove  non  csisle 
traccia  di  nervi.  Negli  animali  soperiori  c anclic 
nell'iiomo  vi  sono  puro  delle  parli  clic  sono  prive 
di  nervi.  Si  svolge  pure  I'  embrione  per  qualche 
lempo  eniro  l'ulero  materno,  sema  che  apparisca- 
no ancora  vcsiigia  nel  sistema  nervoso,!!  quale  ve- 
demmo che  solo  al  terzo  mese  si  mosira  nel  ironco 
ganglionare.  K manicncrc  adunque  le  leggi  della 
aita  entro  a certi  limiti,  non  osta  alla  natura  I'  as- 
senza del  sistema  dei  nervi. Nella  vita  dcll'uomo,chc 
è il  compendio  delle  leggi  vitali  di  tulli  gli  esseri 
organizzali,  si  vedono  anche  in  lui  ripetersi  i me- 
desimi renomooi.  Il  sistema  ncnoso  ne  olTre  uno 
in  si  sicsso  che  è il  maggioro  di  tutti  gli  altri  ; i 
questa  lo  stalo  di  sonno.  Qui  la  più  nobile  parte  d! 
lui  è assopita  , priva  di  azione , olTro  l' immagine 
della  morte:  iniantocbi  il  polso  batte  vigoroso,  la 
respirazione  e la  emalosi,  l'assorbimento  c la  assl- 
milaziune  si  eseguiscono  con  la  massima  energia. 
Quanti  non  sono  del  vesto  i casi  patologici  che  ci 
contestano  questo  isolamento  d'azione,quesla  pro- 
prietà di  modi  vitali  esclusiva  al  sistema  senziente? 
Penetrale  in  una  gola  del  basso  Valesc,  e vi  irovc- 
relc  il  cretino  che  accovaccialo  sulla  soglia  della 
sua  capanna,  con  lesta  pialla,  grandi  occhi  c bocca 
smisurata,  vi  sembra  il  prototipo  della  insensibili- 
lii:  eppur  egli  fc  gonflo  di  pinguedioe , e tende  ir- 
resistibilmente alla  lascivia.  Volgetevi  a quel  mise- 
ro apoplelico  che  paralizzalo  c contralto  m tutte  le 
estremità,  giace  da  qualche  anno  inchiodalo  sopra 
una  seggiola:  assordato  emulo  della  Tavella, non  ha 
altro  che  lo  sguardo  che  aH'uomo  lo  rassomigli:  le 
sue  occupazioni  sono  ridotte  al  solo  tener  stretto 
sotto  il  cubilo  un  sucido  panno,col  quale  va  asciu- 
gandosi la  copiosa  scialiva  che  gli  cola  giù  dalle 
labbra,e  le  lacrime  che  tra  i singulti  gli  si  presen- 
tano spesso  sul  ciglio,  ogni  volta  che  al  suo  inlcl- 
lelln  si  riallacciano  le  rimembranze  del  passalo. 
Kppiire  in  mezzo  a si  compassionevole  deperimen- 
to di  nervose  funzioni,  il  suo  polso  è grande  e ro- 
busto, la  sua  pelle  ha  la  più  florida  apparenza,  la 
sua  nntriziouc  si  eseguisce  con  una  sorprendente 
normalità.  Questi  ed  altri  simili  falli  non  tanto  pro- 
vano la  indipendenza  fisiologica  che  talora  si  os- 
serva nei  due  principali  sistemi  dello  vita  vegetan- 
te c senziente,  il  sanguigno  c il  nervoso,  non  tanto 
provano  la  diversità  dc’loromodi  intrinseci  d'azio- 
ne vitale,  ma  porgono  esempio  altresì  di  una  spe- 
cie d'antagonismo  che  Ira  ambedue  si  esercita  lau- 
to nello  stato  sano  che  nel  morboso. 

Nel  disporre  i materiali  anatomici  del  sistema  dei 
nervi  per  l'analisi  delle  loro  diverse  località,  c dei 
loro  ilivcrsi  periodi  di  evoluzione,  corrispondenti  a 
que’ gradi  di  perfettibilità  in  che  la  natura  li  tron- 
ca nelle  diverse  specie  degli  esseri  della  scala  ani- 
male. fummo  condotti  a stabilire  Ire  centri  princi- 
pali al  suddetto  sistema,  cioè  ganglionico  Tuno,  ce- 
rebello-spinale l'allro,  encefalico  il  terzo.  I,a  legge 
dcirindipcndcnza  fisiologica  sarà  dimostrata  anche 
In  questi  paclilamcnlc , ora  che  passeremo  a indi- 
carne ì modi  per  i quali  entro  ad  essi  si  modiCca 
la  funzione  sensoria  o motrice. 

(Ili  animali  sono  composti  di  tanti  sistemi  nervo- 


si, dicono  alcuni,  per  quante  sono  le  loro  funzinni 
dilTercnIi.  Queslo  falso  principia  deriva  da  una  in- 
temperanza  di  analisi , come  il  riilurre  lutto  l’ ap- 
paralo scnsifero  ad  una  unità  indecomponibile,  ò 
un  abuso  di  sintesi.  Per  ischivarc  questi  estremi 
viriosi , bisogna  studiar  bene  le  vario  funzioni  che 
derivano  dai  loro  varj  centri,  e vedere  so  le  modi- 
ticazioni  di  queste,  imponessero  di  riguardarli  se- 
paratamente, c contrassegnare  la  località,  il  nume- 
ro e l'ofllcie.  Per  il  tronco  qanglionico  esistono  lo 
segiicnii  osservazioni.  Egli  diITcriscc  anatomica- 
mente dai  nervi  spinali  e cerebrali , perchè  le 
suo  Ala  sono  più  esili , più  molli , c di  un  co- 
lore bigiccio  : queslo  dIITcrcnzc  ha  voluta  con- 
fermare anche  l'analisi  chimica  , la  quale  insti- 
luila  da  Itichal , dal  Vuntzcr , dal  Lassaigne  Iia 
mostrata  la  sua  sostanza  in  qualche  parte  diver- 
sa dalla  cerebrale  c dalla  spinale.  Non  vi  lia  dub- 
bio, che  quei  Olamenli  col  quali  si  unisce  in  ai- 
to col  quinto  c sesto  paio  cefalici , c quelli  co' 
quali  ognuno  dc'suol  gangli  comunica  colle  paia 
spinali,  non  sono  (dice  Adclon)  le  origini  di  que- 
sto nervo,  come  credevasi  in  antico  , ma  soltanto 
rami  anastomotici,  la  cni  mercè  questo  tronco  co- 
munica con  gli  altri  due  apparali.  Uichat  aveva  già 
riconosciuta  l'azione  Indipendente  c isolala  di  que- 
sto sistema.  I.obslein  lo  faceva  derivare  dai  cordo- 
ni anteriori  del  midollo  spinale  : ma  a questa  sua 
ipolcsi  si  oppongono  i fatti  dcll'anatoroia  compa- 
rata, ne'quali,come  si  osserva  in  alcuni  molluschi, 
vermi  e solipedi,  egli  esiste  solo  e formante  da  sè, 

0 col  paio  vago  tulio  il  sistema  scnsifero;  si  oppo- 
ne la  storia  dei  mostri  che  svolgonsi  normalmcnlc 
entro  rulcro  nella  loro  vita  vegetativa  , comunque 
difettino  dell'asse  cerebro-spinale.  Per  la  qual  ca- 
sa oggi  è dimostrato  che  il  simpatico,  o ^nglioni- 
co,  cogli  altri  centri  non  ha  che  rapporti  di  tras- 
missione sensitiva.  La  sua  indipendenza,  come  del 
pari  la  sua  inllucnza  sul  sistema  spinale  o cerebra- 
le, e l'influenza  di  questi  sopra  lui,  souo  falli  in- 
contestabili. Egli  presiedo  a una  particolare  secisi- 
bililà,  cosi  come  tolti  i nervi;  ma  i roovinienli  che 
determina,  sono  indipendenti  dalla  volonlà,pcrcbè 
non  ne  riconoscono  il  medesimo  cccitalore , e le 
sensazioni  che  diITcriscono  notabilmente  da  quelle 
degli  apparali  sensori,  animali  dai  nervi  cerebrali 
0 da  quelli  deila  spina.  Le  relazioni  ch’esso  eser- 
cita, hanno  luogo  tra  il  cervello  c i visceri , c non 
fra  l’organismo  e gli  oggetti  esteriori,  come  succc- 
lie  (Icirasso  cerebro-spinale.  Dipendono  adunque 
dalla  sua  influenza  vìviflcante, tutte  le  funzioni  che 
sono  relative  alla  couscrvazionc  del  materiale  det- 
l’organismo.  Egli  insieme  le  coniicitc,  e a lui  deb- 
bono essere  riportate  le  azioni  istiulive,  c_  le  ten- 
denze che  hanno  per  oggetto  la  conservazione.  Di- 
ciamo istinto  coiiscruotiBO,  ciù  che  si  fa  manifesto 
per  alti  che  tendono  alla  soddisfazione  de'bisogni 
della  vita  organica.  Da  ciascun  viscere  parlo  uira- 
zione  ncri'osa.che  vanno  a subir  poi  un'ultima  mo- 
dificazione nel  ganglio  semilunare.dovc  si  può  col- 
ìocara  la  cincstcsio  di  Ilcil,  che  altri  hanno  enfati- 
camente chiamalo  centro  epigastrico,  rencUo  ad- 
dominale. In  lui,  come  orgailo  degli  appetiti  istin- 
tivi, si  opera  una  vera  attività  sensoria.  I bisogni  c 
gli  istinti  stanno  al  tronco  ganglionico.c.omo  le  fa- 
rollà  inlellelluali  stanno  al  cervello.  E oflìcio  di 
questa  allivilà  di  elaborare,  c ridurre  ad  un  .solo 
senso  le  impressioni  che  vengono  su  lei  eccitate 
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ilallc  oiioni  dei  «ÌMcri.  Quel  sento  i,  in  cerio 
sa  obusiva  di  esprimerei,  pcrcepilo,  e consliluisre 
ia  coiudcnza  empirica  degli  oppclili  itislinlivi.  Il 
senso  sflddisracciilo  della  riparniione  iiulrilivo  ò 
Uillo  suo  proprio,  come  rsclusivainentc  gli  appar- 
lieiie  oliresi  quello  della  fame  o della  selc,qiiaiido 
eioi  nella  sua  subbicllivilii  accade  la  niancaiita  dei 
rapporti  Ira  le  perdile  e le  riparaiiooi  organiche. 
Quaiidola  cinestesi  è rormata.e  allora  che  può  Ira* 
passare  al  ccrtello  per  l’opera  del  nerro  inierme- 
aio  di  unione  fra  il  troiicu  gaiwlionico  e la  massa 
cerebrale,  cioè  il  pnjo  vauo.  Questo  nervo , le  di 
cui  radici  s'inipianlano  nello  stesso  strato  viscerale 
del  simpatico, risale  più  iu  allo  sino  alla  Fessura  cho 
divide  lo  prominenze  otivari  che  sono  in  avanli.dai 
corpi  rcsliformi  clic  sono  indietro, sino  a quel  luo- 
go insamma  d'  onde  vedemmo  partire  I peduncoli 
del  cervello.  Weber  eonsidcrii  la  medesima  funsio- 
iie  sensoria,  distribuita  Ira  il  simpatico  e il  vago.ln 
que'pesci,  in  que'molluschi  o cefalopodi,  nc'quali 
manca  l'iulcrcoslale,  supplisce  ii  nneumogaslrico. 
Ila  iieiruomo,  avvegnacbi  i nielli  eh'  egli  manda 
al  nolmnno  sono  asui  piecoli,io  confronto  di  quelli 
del  simpatico,!  deslinalo  ad  una  funzione  subalter- 
na, a servire  cioè  come  di  trasmissione  della  cine- 
stesia clic  si  onera  nel  gran  gauglio  semilunarc,  ed 
0 rincontro  della  influenza  delle  passioni  che  na- 
scono nel  cervello , sulla  vita  dei  visceri.  Questo 
|iunlo  iulermcdio  di  conducibilità  seosoria,b cono- 
scere la  distinzione  che  esiste  Ira  le  passioni , cosi 
delle  viscerali  o ialinlive,dalle  altre  delle  cerebrali 
o inicllclluali,  e concilia  le  opinioni  di  quelli  che 
le  vorrebbero  tulle  viscerali,  con  gli  altri,  che  sti- 
mano tulle  non  esser  altro  in  origine,  che  un  la- 
voro della  mente.  Vedemmo  il  tronco  ganglionico 
per  mezzo  del  ganglio  sfcno-palalino  distribuire  dei 
rami  alla  mucosa  della  bocca  , sui  quali  facendosi 
lo  impressione  dei  sapori,  no  avviene  die  il  senso 
del  gusto  è tutta  opera  anch'esso,  come  senso  in- 
slinlivo,  del  centro  del  gran  simpatico.  E di  fatto, 
questo  senso  elettivo  di  ciò  che  si  confà  alla  nutri- 
zione , apparlieue  al  nervo  gangliooare  esclusiva- 
mente in  quelli  animali  invertebrati,  in  elie  egli  e- 
sislc  solo,  c lo  studio  delle  malattie  ci  ammaestra, 
che  egli  si  altera  preferibilmente  in  que’morbi  nei 
qualità  sede  esiste  nel  bosso  venire.  Fra  i biso- 
gni Instiniivi , quello  del  respirare,  quello  di  per- 
cepire e gustare  il  senso  d'un'aria  pura  pregna  di 
vita  , e di  schifare  la  mcGlica,  la  soflbcanle  , ap- 
partiene pur  anche  esso  alle  ramilicszloni  pneu- 
■noniche  del  simpatico,  e il  pajo  vago  è quello,  la 
mercé  del  quale,  l'impero  di  queste  sensazioni  si 
divide  Ira  il  cervello  c il  ganglio  semilunare.  Il 
Bcllingeri,  dopo  aver  collocalo  i senlimenli  istinti- 
vi, e quello  della  fame  e della  sete  ncll'inlcrcosla- 
le,  aggiunge,  che  nei  visceri  dove  egli  e il  pajo  va- 
go si  incontrano  insieme , si  eserciti  fra  loro  una 
specie  di  anlagonismo,provorando  il  prima  i moli 
di  contrazione,  l'altro  quelli  di  espansione.  Secon- 
do questo  illustre  analoniico,  il  pajn  vago  non  sa- 
rebbe che  un  nervo  motore  dell'esofago,  del  ven- 
tricolo e delle  vie  aeree. 

Il  midollo  spinale  che,  secondo  che  vedemmo , 
insieme  col  cervcllello  forma  il  scenndo  centro  a- 
natoinico  del  grande  apparalo  sensifero  motore , 
ha  anch'esso  un  ordine  di  funzioni, nelle  quali  seb- 
bene si  vegga  il  consueto  riunirsi  del  senso  c del 
niolo,sono  perù  laimcnie  inedific  ate  e condnccvoli 
l'iir.  V,i|.  1. 


a risultali  fisiologici,  talmente  diversi  da  quelli  del 
cervello  c del  simpatico,  clic  coslriiigouo  a conce- 
dere anche  a lui  una  separala  provincia,contrassa- 
gnala  da  una  specie  di  fisiologica  indipendenza. Di- 
remo noi  con  Baiil;  cho  l'organo  dello  determina- 
zioni volitivo,  possa  risiedere  anche  nella  colonna 
vertebrale?  riguarderemo  noi  Icordoni  longitudinali 
di  qucsta,come emisferi  dclccrvcllofriguardcrcinu 
noi  ciascuna  vertebra, come  un  teschio  che  contenga 
in  sé  i suoi  nervi,il  suo  cervello?  Noi  non  andremo 
lant'nlire;  ma  seguendo  passo  passo  le  moderne 
spcrienzc,ci  permetteremo  solo  quella  castigala  in- 
duzione , che  da  queste  ci  verrà  fatto  di  ricavare. 

Anche  gli  antichi  avevano  riconosciuto  nel  mi- 
dollo spinale  un  modo  di  vita  pressoché  isolala  da- 
gli altri  centri  nervosi,  Platone  non  esitò  persino  a 
collocarvi  la  sede  dell'anima.Che  però  in  lui  risie- 
dano esclusivamente  i principi  di  quei  movimenti 
del  corpo,  elio  diconsì  di  translazione,di  flessione, 
di  estensione  , è posto  oggi  fuori  di  ogni  dubbio 
dalle  sperienzo  di  Lcgallois,  di  Hachciti,  di  Uro,  di 
Magendie,  di  Bellingeri  e di  Flourens.  Per  questo 
medesime  sperienzo  è stabilito  che  il  senso  talli- 
te, sparso  su  lutto  il  grand'organo  della  cute , ri- 
conosca alireslil  suo  centro  esclusivamente  in  que- 
sto parte  dei  sistema  nervoso.  Lo  quistioni  che  si 
agitano  oggi  tra  i fisiologi,se  Luna  maniera  di  mo- 
to 0 l’altra  compela  più  alle  radici  anteriori , che 
alle  posteriori  ded  nervi  spinali,e  se  queste  più  che 
uelle  sieno  destinate  al  ricevimento  o Irasporlu 
ella  sensazione  del  latto,  noi  le  lasceremo  volen- 
tieri al  tempo  e alle  future  indagini  di  que'somiiii, 
che  oggi  sudano  su  tale  argomento. 

L'azione  del  midollo  spinale  diventa  di  tanto  più 
energica  e meno  dipendente  dal  cervcllo,di  quan- 
to gli  animali  si  allontanano  più  dall'uomo.  Builly 
ba  più  volle  lolla  la  lesta  e più  vertebre  del  collo 
ad  alcune  tartarughe , le  quali  nondimeno  esegui- 
vano in  seguilo  movimenti  diretti  da  una  intenzio- 
ne determinata  , c la  cui  coordinazione  era  mera- 
vigliosa. Botando  e Flourens  hanno  asportato  iso- 
latamente varie  parli  deU'encefaloper  indagamele 
funzioni:  quando  essi  toglievano  i soli  emisferi  ce- 
rebrali.l'animalc  assopiva,  cadeva  letargico  c scnzii 
facoltà  inielleitnali  ed  sITcllire.  So  invece  mutila- 
vano il  cervcllello , lasciando  interi  gli  emisferi . 
l'animale  restava  privo  della  facollà  di  muoversi , 
ma  conosceva  sé  stesso  , u tulli  i suoi  sensi  rima- 
nevano attivi  ed  operosi. Ileil  cita  l'esempio  di  mia 
dolina  morta  in  età  aduila  di  apopicssia.alla  quale 
per  vizio  congenito  mancava  il  corpo  calloso.  Que- 
sto difetto  cerebrale  la  teneva  di  uno  spirilo  niulio 
ottuso.  Del  resto  però  era  mollo  bene  nutrita,  c i 
suoi  moli  erano  cosi  liberi  e determinali , eh'  essa 
viveva  del  mestiere  di  portar  robe  da  un  luogo  al- 
I’  altro.  Per  questi  falli  ed  altri  mille  che  se  ne 
potrebbero  citare,  abbaslonza  è dimostrala  l' indi- 
pendenza fisiologica  delle  funzioni  del  midolla  spi- 
nale,alle  quali  noi  abbiamo  congiuiitc  anche  quel- 
lo del  cervelletto,  perocché  perle  medesime  spc- 
rienze  di  Flourens  resta  oggi  dimostralissimo,  che 
quest'  organo  è II  regolatore , il  coordinaloro  dei 
movimenti  che  dal  cordone  .spinale  si  dìstribuiseo- 
110  alle  masse  muscolari  della  periferia  organica. 
E riuscito  al  Magendie  di  vedere  de'  quadrupedi 
ramminarc  ali'  indietro  , de' volatili  dirigere  in  un 
senso  tutto  opposto  il  loro  volo, dopo  aver  loro  am- 
pulalo  alcune  parti  del  cervelletto. 

.13 


li‘Ji  LtZUl.M 


Se  ailur<(|tic  4)uc5(a  parie  del  siMcma  ncrvoisa 
dovcM  rijjiiardare  reme  Torgaiio  renlrnle  del  ?en- 
su  lalln  c del  mofimrnto  di  lias^la/ioue^  i'  del  pari 
Imio  lo  slnbiliic,  rlie  le  imprfi*slotii  sensorie  del 
primo  c del  secondo  debbano  essere  solloposle  al- 
le sim  pnrlicolnri  condizioni  siibbiellive,  o di  nlli’ 
utà  clabornnle,  per  essere  ridolle,  la  mern'^  di  un 
processo,  n rpiella  unilà  clic  coiUienc  gii  elenienli 
di  lina  specie  più  elevala  d'inslinli , clic  conlinano 
eolie  iciidenzc  cerebrali,  per  ima  parie, dipendono 
e si  couneUono  dall'  uiira  cogli  appetiti  viscerali , 
nel  mezzo  dei  r|«ali  è cotlocMa  la  cosdenro  em- 
pirica dello  spazio  , cioè  della  cslensionc  c della 
resistenza  dcirobbieilivo  eslerno.  Oltre  griiislinli 
dì  laltililà  c di  locumolililà  noi  collocbiamo  nel 
medesimo  sistema  cerebel!o*spin.denncbc  l'istinto 
di  riprodiicibililà.  Negli  animali  vertebrali  dove  c- 
sislc  un  n>i<lollo  spinale , <]ualnm|ue  espansione 
ipiesto  presenti  alla  sua  superiore  eslremìlA  , ptiù 
considerarsi  come  un  cervelleUo.il  bisogno  dì  cer- 
care, assalire  c brancicare  il  diverso  sesso,  rioò  di 
mettere  inginocogli  islinli  di  ialiitilà  e di  motilità 
per  la  ripruduzione,  ò proprio  degli  animali  ver- 
tebrati. Air  incontro  net;l*  iiifìmi  animali  dove  non 
csislc  nè  eervelleUo,  nè  spinai  midollo,  rermafro- 
dìsiiio  èpiù  rroqncnle.nimnslralissimoè  il  consen- 
so che  esiale  Ira  il  cervollcUo  e le  partì  genitali , 
Imito  nello  stato  sano  idtc  morboso.  Nelle  intlam- 
mazioni  del  ccrvelleUo  , secondo  Serres  , le  parli 
genitali  aiicbc  q^alcbe  tempo  dopo  la  morie,  con- 
servano ancf.ra  tensione  e turgore  nel  loro  lessulu 
erettile.  Negli  animali  bruii  lo  sviluppo  maggiore 
della  massa  cerebello-spinale  concorda  sempre 
colla  maggiore  allivilà  rìprodulliva.  Quale  sublime 
inlclligeiua  non  ammiriamo  noi  nella  natura  , col- 
Taver  riunito  In  qiicslo  centro  nervoso  il  senso  del- 
la molililà,  c quello  del  tallo, clic  potrebbe  giusta- 
mente  cbiamarsi  il  senao  (ifrodisiaco  I L'  uno  non 
può  stare  senza  l'allro,  c lutti  insieme  si  afTorzano 
per  produrre  quella  tendenza  afTellìva  che  diccsi 
amore  sensuale, il  quale  è queirultimo  grado  iper- 
tisico,  a cui  può  e sa  pervenire  il  processo  senso- 
rio elaborante  del  sistema  ccrcbcll0'spinaie;grado 
al  di  sotto  (Ielle  lomlenze  sublimi  ct^rebrall,  al  di 
sopra  degli  appetiti  nutritivi  del  ccuiro  ganglio- 
ideo. 

(ili  è sulTìcicnlc  clic  per  un  solo  istante  ritorcia- 
mo gii  sguardi  sopra  noi  stessi,  esaminiamo  il  po- 
tere illiniilalo  della  nostra  volontà  per  essere  su- 
bito convinti  dtdia  indipendenza  lisiologica,c  delle 
partìcolarilà  dei  modi  di  vita  della  massa  cerebra- 
le. Qui  le  impressioni  empiriebe  operate  dal  cen- 
tro gjoglionico  e spinale  si  pongono  in  comiuiira- 
zione  con  oucll7o,  clic  contrassegna  all'  uomo  la 
sua  individualità.  Qui  I’  nfliiiìlà  psicologica  si  Ira- 
sforma  in  pensieri,  in  giudìzi,  in  ragionamenti  dcl- 
ranimu.  Quindi  partono  tali  dcrreii  della  vnionià 
da  dirigere,  modilìcarc  c tenere  in  freno  tulle  le 
leggi  delle  lendenze  islinlivc  del  centro  gaglioni- 
cu  e spinale.  Qucirinrclice  maniaco  , clic  per  un 
eccesso  di  ambizione  è dominalo  dalla  sola  idea  di 
un  iminagiiiario  {loiere,  c che  teme  da  tulli  di  es- 
sere avvelenato, sì  conilamia  ad  un  perpetuo  digiu- 
no, c conculca  e indne  di^(ruggc  i provvidi  impul- 
si della  famee  muore  (l'inedia:  quel  demenlc  che 
si  è fino  in  capo  che  le  sue  membra  sienu  fragili 
come  vclrn,  condanna  la  sua  vita  ad  un'  nssolula 
immobilità:  a Sccvola  elicsi  brucia  dinanzi  a l'or- 


senna  una  mano  sul  fuoco,  senza  dar  segni  di  do- 
lore, il  senso  latto  era  al  tolto  soffocalo  da  un  esor- 
bitniito  impelo  di  volizione:  cd  Origene  die  si  fa 
iiuitilarc  i geniloli  per  conservare  la  sua  raslilà, 
spoglie  dapprima  con  un  irresI.Mibile  volere  ogni 
ìstirilodi  ri|)roduzionc. Adunque  rinipcro  della  vo- 
loiilà  c della  ragione,  per  il  quale  soliamo  l'uomo 
acquista  In  superiorità  destinatagli  dal  suo  fadiorc, 
si  escrcila  esclusivamente  nel  centro  cerebrale: ivi 
dove  ba  serie  la  subbicllivibà,  dalla  quale  ne  par- 
tono ì prinripali  moiori,  che  sono  le  fucollà  inlel- 
lelluali  dello  spirilo.  Il  discorrere  intorno  a (|ucslc 
incombo  ni  metafìsici. 

Vediamo  pertanto  come.  I poteri  die  emanano  da 
quei  centri  anatomici  Od  sistema  nervoso  da  noi 
stabiliti  nel  passalo  trollenimcnto,  sono  da  consi- 
derarsi egualmcnle  (lislinli,  c l'uno  dall' altro  in 
certo  (]uni  modo  ìndipcndenli.  Oiciaino  in  certo 
qua)  modo,  avvegnaché  c il  pnjo  vago  tra  il  tronco 
! gaiiglionico  c il  cervollo,  e le  cim'nènre  nHierion' 
dei  midollo  oldangnlolra  il  rcrvcltoe  il  ccrvidlelto 
c la  spina,  costituiscono  quelli  organi  in/emiedl  di 
trasmissione  c comunicazione  sensoria  , che  ritor- 
nano poi  questo  sislemn  suddiviso,  tripartito,  alla 
sua  unità  di  destinazione  vitale.  Le  leggi  della  in- 
nervazione c (Iella  connessione  dinamica  conduco- 
no a quesl'ultiino  risiiilalo  induttivo  le  nostre  con- 
siderazioni cd  nnali>i  sulla  vita  sensifera. 

Abbiamo  detto  più  voUe,nel  corso  di  questo  ra- 
gioiiamonlo,  che  si  opera  in  tutti  c Ire  i centri  del- 
la innervazionepcr  noi  stabiliti  un  processo  elabo- 
rante, quasi  non  dissìmile  da  una  assimilazione, da 
una  secrezione, seguita  poscia  da  un  prodotto  spe- 
ciale, ossia  rscretorio:  abbiamo  aggiunto  clic  que- 
sta clnborazionc,  o processo  sensorio,  sì  opera  sul 
materiale  dello  sensazioni.  Ma  qual  ò questo  mate- 
riale? Qual  é insommu  quel  principio  per  cui  il 
nervo  Irasmcltc  la  sensazione?  Qual  è it  motore 
della  scnsibililù?  Le  teorie  delle  vibrazioni , o del 
raggrinzamciUo  delle  corde  nervose, od  anche  Je/- 
Ic  oscillazioni  molecolari  di  esse  non  dicono  oggi 
più  nulla.  La  funziono  del  sisicma  nervoso , non 
consislc  la  semplice  movimento,  ma  nella  assìmi- 
laiionc  d'una  i|ualcbc  coso,c  nel  prodotto  speciale 
di  qualche  altra.  Da  Aristotele  sino  a Cuvier,  i più 
ragguardevoli  pensatori  hanno  riconosciuta  la  nc- 
ccssilò  di  ammeUcro  un  fluido,  di  clic  i nervi  sie- 
no  0 no  i comlullori  o i produttori. Lamark  ba  pen- 
salo, che  negli  animali  superiori  esisto  una  facollà 
di  svilupparlo,  indipcndenlcnuMilc  dal  mezzo  cir- 
cumambicnlc.  Kolniido,  Invitalo  dalla  teoria  delle 
lamine  del  ccrvetlcito  de)  Malacarne, ba  considera- 
ta In  massa  encefalica  come  paragonabile  allo  pila 
di  Volta,  c per  conseguenza  genitrice  d'iin  (Inido, 
che  egli  ba  appellalo  nervoso.  Cuvier  lo  fa  separa- 
re dal  sangue,  fialvani  lo  reputava  un  prodolto  c- 
scretnrio  (Telia  pia  madre.  La  maggior  parie  perù 
lo  ritengono,  non  per  nn  fluido  speciale , ma  per 
uno  dei  noti  imponderabdì,  modilìcalo  da  comit- 
zioni  tuttora  ignolc,  e che  presenta  le  più  gran- 
di analogie  col  galvanismo.  Egli  è cerio  intanto 
clic  it  solo  sistema  ncnro-muscniare  è sensibile  al 
fluido  galvanico.  Venne  applicata  dulTUre  una  pi- 
la dì  2<>0  diselli  alla  spina  cervica)c,c  al  nervo  scia- 
tico, nel  fianco  ad  un  decapitato,  c produsse  col 
le  più  violonii  conirazioni  muscolari.  Applicamlnla 
al  nervo  frenico,  nltonne  una  vera  rcspirazionc:sul 
nenu  s»«pia  ojl)ilalc,  ^idc  seguirne  le  più  sirum* 
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espressioni  della  iisononiia.  Wilson  l’Iiilip  dopo  a- 
ver  sc-tìonato  il  pa]o  vago, e sospesa  (luimli  la  dii- 
miiicaiionc  o la  respiraiionc,  vide  col  galvanismo 
rianimarsi  amlicdue  questi  atti  di  vita.  Kdwards  0 
lievassenr  verificarono  i medesimi  esperimenti.  Vi 
Ita  di  più,  clic  il  galvanismo  applicalo  ni  nervi  dei 
sensi,  eccita  le  sensazioni  clic  sono  proprie  di  es- 
si. Sulzer  fu  uno  dei  primi  ad  avvedersi , clic  col- 
locati due  iiiclalli  diversi  sulla  lingua,  e lallili  co- 
niunicnrc  insieme,  si  cccilava  la  sensazione  deisa- 
pnru.CollocamIo  due  spirali  della  nuova  macchina 
del  Nobili,  della  delle  calumile  conjuijnte , I'  una 
all'angolo  iiilemo  deiroccliio,  l'altra  all'  apice  del 
dente  incisivo  della  mascella  superiore,  o Tacendo 


no  dolorosa  non  seguiva  nel  centro  della  snin.tluin- 
liaro,  elio  in  seguilo  a un  certo  numero  di  scosse. 
Una  volta  destala  questa  sensazione  dolorosa  , ri- 
compariva in  seguilo  di  altre  scosse,  ma  lasciando 
altri  lunghi  intervalli  di  insensibiiilù.  Egli  in  que- 
sti accresceva  anche  il  numero  dei  dischi  del 
suo  clcttro-mnlarc,  e ciù  non  valeva  a riprodurre 
la  sensazione  dolorosa,  la  quale  invece  rinasceva 
dopo  un  cerio  tempo,  con  una  scossa  di  forza  an- 
ello minore.  Ora,  come  spiegare  qui  , eolie  sole 
leggi  dello  stimolo,  qiiesin  renoineno  ? Se  la  con- 
diziono del  nervo  Irovavasi  deliole.pcrchù  non  sen- 
tire lo  stimolo  dolornsu  allu  prime  scosseT  se  cullo 
stimolare  conlimiu  delle  scosse  la  sensibilih'i  si  ac- 


ngirc  la  macchina,  si  ha,  tanto  nel  distacco , clic  crchhc,  perchè  una  vulta  produrlo  il  dolore  , non 
nell'allacoo  del  marlello  di  essa,  la  sensazione  rinnovarsi  subito  alle  scosse  seguenli  T perchè  la 


della  luce.  Kd  a ragione  il  Nobili  si  sorpremlc.e.o- 
inc  il  celebre  Faraday  non  abbia  olicnulo  dallo 
correlili  magnclo-clellriehe  quegli  cITelli  fisiologi- 
ci lanlo  sulla  rana  che  sulla  lingua,  ch’egli  ullicno 
sempre  anche  con  piccolissime  calamite.  Iiifino  è 
pur  nolo  come  I rcnonieni  di  esosinusi  e di  eiidoa- 
niosi  scoperti  dal  iMilrochcl,  e da  lui  applicati  alla 
intera  fisiologia  delle  piante,  sebbene  appartenga- 
no in  parte  alla  capillarili'i,comc  l’nisson  ha  dimo- 
strato,  derivano  perù  nel  resto,  secondo  il  Ile  La 
Ulve,  da  qualche  forza  elellrica.  K Ira  I vegelahili 
le  osservazioni  dcll'Annci  o dell'  ilerchcl  hanno 
moslralo  l'interna  struttura  della  chora  , essere 
mollo  somigliante  ad  una  pila.  Fra  gli  animali,  la 
tor)ìcUine,VangviUa  Ircmotn  del  >Surm(iin,il  gym- 
Holicv  eleclricus  sviluppano  fenomeni  elettrici,  do- 
vuti ad  un  orgaiiu  speciale  che  posseggono,  mollo 
analogo  alla  pila  di  Volta.  Nò  vagliamo  laccrc,chc 
la  opinione  clic  le  funzioni  della  vìto  dipendano 
da  quella  rombinazionc  di  forze  che  agiscono  ne- 
gli elellro-molnri  è sostenuta  da  ltiller,liuinbohll, 
lierzelius,  Uavy,  Prokaska,  Iteli,  llolando,  o da  al- 
tri di  eguale  rinomanza. 

In  mezzo  a qiieslc  prove  di  falto,c  a questa  con- 
cordanza di  pareri  fra  I moderni  fisiologi , come 
non  convenire  nella  esistenza  di  un  fiiiidu  nerveu? 
lierlo  ò d'altronde,  che  col  mezzo  di  questa,  dicia- 
mola alleerà,  ipotesi,  si  giunguno  a spiegare  I ma- 
ravigliosi  fenomeni  della  vita  senziente,  si  supera- 
no molle  dinicnllà,che  in  altra  guisa  resterebbero 
inesplicabili.  Desmoiilins  ha  saggiamente  avverti- 
to, che  I nervi  cefalici  e spinali,  eccettuati  l'olfat- 
torio e l'ottico,  non  sono  continui  afi'asse  cerebro- 
spinale, ma  soliamo  posti  presso  a qncU'asse,  in 
iiindo  che  per  eseguire  le  loro  funzioni , è forza 
nmmellerc  una  Irasiiiissiune  in  disianza.  Quindi 
llcii  e linmhohll,  in  i|ucsli  casi , si  trovarono  co- 
slrclli  ad  ammeitcre  un'almosfera  nervosa  ; ma  ri- 
correnilo  alle  prnpriclì  di  un  fliiido  analogo  all'o- 
li'llricn,  che  seguila  pure  ad  agire,  secomlo  lo  ul- 
time sperienze  degli  clullrlcisli,anchc  dopo  aper- 
ta la  catena  dei  condiillnri , il  fenomeno  e snliilo 
spiegalo.  Onilc  magginrnicnlc  però  essere  invitali 
dalla  massima  probabilità  ad  aiiimcllero  un  silfalto 
fluido,  cumo  il  gencralorc  dei  fenomeni  della  scn- 
sibililà,  niuii'allra  spcrieiiz.i  mi  paro  che  laido  val- 
ga, (iiianlo  quella  del  prof.Marianini, ripetuta  mol- 
le volle  in  parecchi  casi  di  naralisic,  da  Ini  sullo- 
poslc.  Oli  anche  guarite,  col  far  passare  delle  cor- 
relili clcllrichn  lungo  I nervi  paralizzali.  Dopo  aver 
falla  scorrere  l'azione  del  suo  clellro-iiiuturc  per 
più  volle  lungo  I nervi,egli  vedeva  che  la  seiisazio- 


cere  ipiando  la  forza  deircletlro  motore  era  piò  e- 
ncrgica,  e invece  riprodursi  (|uando,dnpo  un  lem 
po,  questa  si  rendeva  ad  arte  più  debole  f z lo 
dunque  suppongo  (dice  il  Marianini) , clic  il  feno- 
menn  sin  dovuto  a ciò,  che  l’ clellricilà  messa  in 
moi  imenlo  ogni  volta  che  il  circolo  si  fermava, non 
passava  imnicdialamenlc,  e per  intero, da  un  polo 
all'auro;  ma  dipenda  dal  Irallencrsi  del  fiiiidn  in 
qualche  porzione  nei  nervi,  o nel  midolla  spinale, 
l'cr  rifella  delle  correlili  successive  , questa  elei 
Iricilà  rilenula  si  accumniava  a tal  pillilo,  che  gli 
organi  nervosi  non  polcvnno  più  coiiicnerla  , ed 
allora  si  apriva  inipcluosanicnlc  un  passaggio  at- 
traverso di  questi  organi,  e determinava  la  sensa- 
zione dolorosa  «.Dal  che  si  rileva  essere  realmen- 
te un  iluido  quello  che  scorre  pei  nervi,  e vi  de- 
Icrniina  la  sensazione  neiraniiiia;  rh'egli  vi  si  ac- 
cnniiila,  vi  si  ferma.c  che  non  passa  all'allro  polo, 
su  non  dopo  (aggiungiamn  noi)  che  vi  ha  siihllo 
ima  certa  modificazione,  l’robabiimcniu  dice  \de- 
lon,  neircrfelliiarsi  di  ogni  aziono  nervosa,  sucre - 
do  un  qualche  canihiamenlo  nnl  fluido  nerrco.  (ìli 
è cerio  altresì, elio  la  seii.sazioiie  non  è passivaqio- 
rocchè  non  si  elTetlua  dopo  la  morie , e varia  per 

10  sialo  di  salute  e di  malallia.  Noi  non  riguarde- 
remo perlaiilo  i ccniri  nervosi,  nè.  come  sempliri 
serbatoi,  nè  come  organi  secrrneiili  un  fiiiido  spe- 
ciale; ma  giii-lo  sarebbe  riguardarli  come  apparali 
deliro  motori,  in  cui  uirnzioiic  rhimicn  darchbo 
lungo  allo  svolgimenlo  di  correnit  continue  idro- 
eltllriche  e ttTmo  elcUri''hf.,  che  si  aggirassero  in 
lidia  l'amhiciitc  della  grande  sfera  nervosa  ^ pru- 
muvendone  per  lai  modo  le  funzioni,  e modifican- 
dosi nello  masse  n circuiti  organici  in  guisa , da 
assumere  una  natura  particolare.  Sussisterebbero, 
fra  i motori  interni  di  questo  sistema  elellro-dina- 
mico  e la  natura  cslcriorc,  le  stesse  leggi  elio  sns- 
sislonn  fra  I produltori  interni  del  calore  animale 
0 il  calorico  dei  corpi  csleriii.  Ileggcrchhc  fra  I 
duo  imponderabili  una  alllnilà,  una  cnmpenelrabi- 
lilà,  nello  stesso  tempo  che  rnrganisiiio  assiime- 
rcblio  una  forza  do  rendere  la  propria  Irniprraln- 
ra  (come  avviene  del  cidorico)  in  gran  parie  indi- 
peiile  da  quella  rsicriia  che  lo  circonda.  Fra  P c- 
lellricismo  orgaiiicu  e il  fisico  non  vi  sarebbero 
che  varicià  di  iiiudilleazioiii  , cumo  nella  iialura 
esterna  tra  il  calorico,  il  magiielismo  e l’ elellrici- 
là.  Quindi  la  legge  d'ideulild  non  ne  snITrirebbe 
pmilu,  nel  nienIroAihn  l'esistenza  n la  natura  nio- 
dilioata  dell'elemento  imponderabile  organico  ver- 
reblio  difesa  da  due  validissimi  argomenti.  I.  Che 

11  sislema  ucuro-mnscolarc  essendo  l'unico  che  ab- 
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liiii  rtccllivilii  per  rclcllrien  cMcrno,  ili  prova  di 
•'sserc  uriranlrralb  c aiidic  diramalo  in  modo  da 
subire  un’innuonìa  esclusiva:  questo  non  avvcrri'b- 
lio  se  lo  produsiono  di  un  elemento  omogeneo  non 
Tosse  un  risullalndel  suol  modi  di  vita.  2.  Che  que- 
sto medesimo  elemento  per  la  sua  parlieolarc  na- 
tura custiluiscc  quella  Tona  clic  ripara  le  modifl- 
casionl,  clic  la  corrente  elettrica  esterna  tendo  ad 
indurre  nel  mentovato  sistema.  Nella  rana,  dice  il 
Marianini  in  una  memoria  sulle  atlemalivevoUiane, 
lieiicli6  uccisa  da  qualche  tempo, esiste  una  forza, 
clic  ripara  la  modillcazionc  che  tende  ad  indurvi 
la  corrente  elettrica. La  quale  Tona  trovasi  poi  nel* 
la  massima  energia  nello  animale  vivo.  Ed  il  proT. 
Nubili  inculca  di  tenere  distimi  dagli  esterni  que- 
gli cITclli,  che  le  correnti  clellricbc  producono  cii- 
mc  tn/cnii  entro  le  sostanze  per  cui  passano.  Po- 
rnccbò  se  la  eleliricilà,  egli  dice,  agisce  su  i cor- 
pi, i corpi  reagiranno  necessariamente  sulla  elrl- 
tricilà;  cd  un  iciiomcno  clcllriro  sarà  sempre  un 
fenomeno  misto,  doviilo  in  porte  al  lluido  clcllri- 
ra>,  ed  in  parte  al  corpo,  sia  consideralo  in  massa, 
sia  nelle  siiignic  sue  particelle.  Ciò  posto,  sarebbe 
forse  soverchiamente  ipotelien  l'avanzare  nello  sta- 
to attuale  dei  progressi  elellro-llsiolngici , che  il 
materiale  che  rifonde  le  perdite  del  sistema  sen- 
sorio è riinponderabilc  della  natura  esterna, il  qua- 
le inirodollosi  per  i cordoni  nervosi , ossia  per  i 
cnndullori  di  esso,  subisca  nei  suoi  centri  medesi- 
simi,  per  il  loro  processo  vitale  attivo,  che  dicia- 
mo sensorio,  quella  tale  modilicazione,  che  lo  ren- 
de subordinala  olle  leggi  dell'animalilò,  senza  che 
perda  almeno  nello  stalo  sano  gli  clementi  princi- 
pali di  aflinilò  col  lloido  Imponderabile  del  mezzo 
circumambicnlc?  A ciò  che  dicemmo  di  sopra  in- 
torno al  calorico,  non  si  potrebbe  aggiungere  per 
ulteriore  prova  di  analogia,  che  in  quella  maniera 
che  l'apparalo  pneumoiiico  agisce  sull' ossigeno 
che  egli  trae  dall'almnsfera,  come  il  ventricolo  a- 
gisec  sulla  materia  alimentare , che  esso  riceve 
dalla  natura  esterna,  cosi  l'apparalo  sensifero  agi- 
sce sul  fluido  imponderabile  esteriore  f Desso  ha 
<lei  circuiti  di  correnti  proprie;  ma  perchè  queste 
non  si  esauriscano,  ritiene  anche  il  potere  di  at- 
trarle dall'esterno,  di  assimilarsele,  di  nutrirsene, 
resliliiendolo  poscia  ancora  per  lutti  quelli  alti  che 
costituiscono  la  emanazione  sensoria.  Tolto  adun- 
<|uc  si  ridurrebbe  ad  ammettere  nel  fluido  elettri- 
co la  suscettività  di  modiflcarsi  entro  i corpi  organici; 
c neirammellerc,clic  niiesta  mediSeasione  una  vol- 
ta subita  costituisse  in  fui  una  natura  particolare  de- 
terminando la  corrente  wopria,e  risolvendosi  nel- 
la forza  accennala  dal  Marianimi,  che  ne  conserva 
rorganica  qualità,  riparandola  dalle  modiflcazioni, 
che  tende  ad  indurvi  la  corrente  tisica  esterna.  So 
che  alcuni  Osici  non  sentono  volentieri  a parlare  di 
■DodiOcazioni,  sotto  la  qual  voce  si  asconde  spc.sso 
o l'arbilrio  o la  troppa  ignoranza.  Ciò  nondimeno, 
la  modiOcazione  delie  correnti  clellro-cbimicbe,  la 
veggo  provala  dalle  sperienze  del  Nobili , riguar- 
danti la  diversità  delle  apparenze  di  Priestley, cho 
ai  producono  da  ambedue  i poli.  Le  soslanzé  me- 
talliche diversiOcano  dalle  vegetabili,  le  vcgelabili 
dalle  animali.  Le  apparenze,  che  II  Nobili  ollicne 
al  polo  positivo  dalla  dccumpdàizinne  delle  sostan- 
ze animali  c vegetabili, sono  in  generale  mollo  più 
belle  c vivaci  di  quelle  che  sono  prodotte  dallcso- 
luzioni  cliimiclic.  Sarà  questa  (egli  dice)  una  nuo- 


va linea  di  demarcaziono,da  tirare  fra  la  natura  or- 
ganica c la  Inorganica.  Il  colore  ravviva  aneli'  ess» 

P aspetto  delle  apparento  clcllro-clilmichc , e ne 
ravviva  sovente  i colori  in  modoclie  sorprendc.Nci 
vegetabili  v'ha  una  grande  differenza  fra  le  appa- 
renze clcllro-chimichc  dei  succhi  delle  faglio , da 
quelle  dei  succhi  delle  radici.  Ora,  non  sono  que- 
ste altrettante  modilicazioni  T Che  i corpi  organici, 
quantunque  attraversali  da  un  medesimo  fluido 
imponderabile,  inducano  in  esso  una  qualche  mo- 
dificazione, lo  provano  I riferiti  sperimenti.  E co- 
me s'incontra  nella  corrente  elettro-chimica , dei 
corpi  considerali  in  masss,cosilIaUa  modifleazlone, 
COSI  vi  è ragione  da  dedurre,  che  oltrettanto  possa 
avvenire  fra  centro  e centro  dei  sistema  nervoso.  I 
fenomeni  fisiologici  fra  loro  diversi, che  partono  da 
questi  centri,  ne  sono  un  argomento  in  favore.  K 
come  lo  cause  esterne  influiscono  sul  modiflcarc 
le  apparenzccleltro-chimiehc,cosl  le  interne  cause, 
c massime  le  morbose,  faranno  altrettanto  sul  pro- 
cesso elettro-chimico  degli  apparali  nervosi  prin- 
cipali. 

àia  dei  fluidi  imponderabili  del  mondo  esterio- 
re, quale  sarà  quello  più  aflluc  alla  vitalità  del  si- 
stema neuro-muscolare?  Lucc,cnlorico,fluidoml- 
vanico,  clollrico,  o magnetico  ? Il  Volta  già  stabili 
che  tra  il  fiuido  galvanico  e l'elettrico,  non  vi  era 
discrepanza.  Oggi  il  Nobili  accarezza  I'  opinione  , 
che  tulle  le  correnti  possano  ridursi  a termo-elet- 
triche,e che  il  calorico  sia  il  principale  elctlro-mo- 
tore.Dopo  le  scoperte  di  Oersted  o di  Ampère, ella 
è anche  dimostratissima  l'idenlilà  del  magnetismo 
colla  elettricità.  I vari  e sorprendenti  fenomeni  di 
analogia  che  hanno  otlcnulo  i fisici  moderni , tra 
l'uno  0 l'aliro  dei  suddetti  imponderabili,  li  hanno 
infine  condoni  a pensare,  ch'essi  non  sicno  che  le 
diverse  sembianze  d'una  materia  elerea,che  riem- 
pie runivcrso,e  le  di  cui  modificazioni  costituisco- 
no la  luce.  Come  luce  della  vita  riguarderemmo 
anche  noi  un  etere  nel  piccioi  mondo  dell’  amano 
organismo,  c diremmo  pertanto,  che  questo  clero 
esterno,  modificatosi  per  varie  guise  nella  natura 
bruta,  va  poi  a ricevere  un'altra  modiDcaiionc  en- 
tro I corpi  della  natura  vivente,  e si  converte  in 
essi  in  quel  fluido,  cho  chiameremmo  volentieri 
t’tere  nerveo.  Quindi  le  principali  a^lnil.^  etiologi- 
che  del  sistema  senziente  colle  cause  cslcme,lanlo 
di  vita  che  di  malattia, saranno  con  tutti  quei  prin- 
cipj  imponderabili, nc'quali  ai  svolge  l'Etere  fisico 
del  moitdo  esteriore.  E siccome  nc'varl  centri  del 
sistema  senziente , esso  si  modifica  por  isvolgcrsi 
in  una  triplice  maniera  discnsibiliià;cosl  pure  deb- 
bono essere  divisi  i modi  deH'afllnilà  sensoria  co- 
grimnonderabili  della  natura  esterna.  Campo  ma- 
rovigiiosoe  infinito  di  considerazioni  e di  ricerche! 
fin  uovo  non  si  estendono  le  relazioni  dell'  umano 
organismo!  Quello  spirilo  medesima,  clic  rinserra- 
to entro  il  carcere  della  vita,  non  può  raggiunger- 
le luilc,ncmmeno  col  potere  della  faulasia,a  quale 
altezza  però  egli  non  si  slancia  sulle  ali  della  spe- 
ranza I Vedere  questa  immensa  concatenazione  di 
rapporti  non  è dato  che  ad  Uno  solo.  Atiche  il  pas- 
so d'una  formica,  diceva  Lomonaco,  posa  sulla  sti- 
pcrllcio  della  terra.  All'occhio  dcii'Elcruo,cbc  mi- 
sura d'uno  sguardo  lutto  il  miracolo  della  suacrcn- 
zionc,  fosse  la  forma  di  un  fiocco  di  nove  clic  cade 
sulla  cima  delle  Alpi.ha  qualche  analogia  coirciu- 
brione  di  un  essere  animato. 
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I.EZIONK  QUINTA. 

Pifloloi^u  geuernle  del  lUlrma  nirooio,  a prima 

dei  tipi  organici  e «empiici  del  «itu  sialo  pato- 
logico. 

Quella  panlalo  o Isolala  maniera  di  cosiruziono 
anatomica  , colla  quale  la  natura  ha  commesso  e 
diviso  i principali  lessali  dell'  umano  organismo  ; 
quei  diversi  modi  di  azione  e di  funzioni  vitali, elio 
la  fisiologia  coniraddislingno  cdnic  propri  di  nue- 
sto  o di  quel  sistema  organico;  quella  indipcnden- 
10  llsiologica,elic  non  solo  Ira  sistema  e sistema  , 
variameiUe  nella  sua  tessitura  alleggialo,  ma  Ira  I 
centri  diversi  di  un  medesimo  sistema  organico  ai 
osserva,  ci  inoslrano  ad  evidenza,  elio  anche  nello 
stalo  morboso  della  macchina  sussister  de^gioiio 
del  poteri  siipcrslili  nsialogici,clie  maiucnguno  an- 
cor rivo  e permanente  il  legame  die  esiste  Ira  lo 
stalo  sano  e il  morboso. Egli  è sulla  somma  di  que- 
sti poteri  superstiti , o sulla  importanza  vitale  del 
sistema  organico  d'onde  partono, che  anche  di  mez- 
zo allo  stalo  palnlogico  il  più  dilTuso,  si  traggono 
spesso  i più  giusti  criteri  sul  prognoslico;  si  misu- 
ra sopr'  essa  la  qiiantilà  d’  siioiie  incdicamcnlosa 
che  sarà  la  macchina  per  snpuorlarc,amminislran- 
do  uu  rimedio  : ad  essi  ai  riportano  (innimcnte  i 
sinlonii  attivi,  le  salutari  metastasi  e le  crisi,  l' in- 
sieme dc'qnali  movimenti  ed  operazioni  organiche 
simultanee  allo  stalo  morboso, che  noi  chiameremo 
poteri  superstiti  fisiologici , dicevasi  una  volta , 
forza  medicalrice  della  nnfurn. 

Esistono  dunque  non  rapporti  speculativi,  ma  di 
fatto,  che  legano  lo  stalo  patologico  al  flsiologicn, 
e per  conoscere  come  qiicsl'ullimo  devii  dalle  sue 
leggi  e precipiti  in  quello,  il  vero  puido  di  parten- 
za per  le  ricerche  sarà  quello  stalo  semplice  e na- 
turale, che  meno  si  discosta  dallo  stalo  sano;  dove 
cioè  lo  stalo  morboso  non  vatcìido  a deprimere  ed 
oscurare  alTatIo  i potori  superstiti  Usiologici,  lasci, 
direi  quasi,  travedere  la  maggior  parte  di  quelle 
trame  che  tuttora  lo  legano  a sanità,  a quei  modi 
principali,  se  non  lutti,  per  i quali  essa  può  ollc- 
nero  colle  forze  proprie,  ed  olticnc  infatti,  di  rista- 
bilirsi, Di  tal  modo  le  nostre  considerazioni  pato- 
logiche partiranno  da  un  vero  di  fallo,  e non  di  spe- 
culazioni teoretiche;  cosi  la  natura  sarà  inlorprcla- 
ta,  imitala  nel  suo  puro  e vero  linmiaggio,c  non  sa- 
remo noi  che  le  imporremo  una  lingua  perchè  ci 
parli  a modo  nostro.  Senza  fissar  bene  il  punto  di 
partenza  nell'iiidaginc  di  qual  si  sia  lesi  dririima- 
110  sapere,  a nulla  valgono  le  applicazioni  le  più  in- 
gegnose, le  cnmmellilure  le  più  arliliciali,  di  qual 
sia  metodo  filosoflco  neH'interpretarc  la  natur.i:  e 
in  medicina  non  basta  il  grillare  e l'inculcare  che 
si  deve  partire  dai  falli,  se  prima  non  si  dichiara 
quali  siano  que'  falli,  che  abbiano  in  sé  tulli  i ca- 
ratteri possibili  del  vero,  e die  sieno  la  più  pura, 
la  più  semplice,  ed  insieme  la  più  facile  combina- 
zione e concatenazione  di  fenomeni  morbosi  da  stu- 
diarsi e da  interpretarsi.  Non  è egli  dal  più  sem- 
plice al  più  composto,  che  noi  dobliiamo  salire  coi 
poteri  della  nostra  menleT  non  è essa  la  natura,  l'e- 
Icma  maestra  di  ogni  iiiiiana  arte?  e non  è vero 
dio  dove  essa  è più  semplice,  ivi  più  visibili,  più 
ajierlc  sono  le  sue  leggi Per  iiilerprclave  i fi-no- 
nieui  nicravigliosi  deirinicndiiiiciilo,  il  mclafisicn 


comincia  dali' alto  semplice  della  sensazione:  per 
istiidiarc  le  leggi  che  muovono  i corpi,  il  fisico  co- 
mincia dal  fenomeno  naturale  ed  ovvio  della  cadu- 
ta de’ gravi;  per  penetrare  ncU'intcma  composizio- 
ne molecolare  dicasi,  conoscerne  e variarne  le  com- 
binazioni, il  chimico  incomincia  dall'alto  moucani- 
co  della  triturazione;  e cosi  di  ogni  altra  umana 
scienza  ed  arte.  !Ma  qui  io  ieggo  nel  pensiero  di  al- 
euni  di  voi:  e non  si  fa  il  simile  in  mcdicinaf  non 
si  parte  anche  qui  dal  fallo  della  malattia?  Il  dire 
di  lai  modo  è tanto  generica  espressione,  come 
sarebbe  il  dire  che  ii  fisico  parte  anch’egli  dai  cor- 

fti.  L'immensa  serie  e varietà  delle  umane  malattie 
orma  l'aggetto  del  nostro  studio;  ma  per  trovare 
il  punto  ut  partenza  il  mono  fallace,  non  basta  il 
partire  da  una  malattia  qualunque.  Egli  è pur  vero 
il  convegno  che  la  maggior  parte  de'  dottrinari  in 
medicina,  sebbene  abbiano  riconosciuta  forse  i|uc- 
sla  verità,  che  Ira  le  malallie  che  durevano  servire 
di  punto  di  partenza  perla  interpretazione  dello 
stalo  morboso , era  mestieri  operare  una  scelta, 
nondimeno  è innegabile  del  pari,  che  hanno  sem- 
pre adoperalo  per  iscandaglio  di  questa  scelta  me- 
desima quei  principi  speculativi  e teoretici,  che  si 
erano  innanzi  prefissi.  Hanno  tentalo  con  questi  la 
natura  della  malattia:  e quindi  hanno  dedqtto  prin- 
cipi, applicando  poi  ai  falli  seguili  in  addietro, 
li  hanno  interpretali  e giudicali  a modo  di  quelli. 
Hanno  in  questo  loro  procedimento  adoperala  an- 
ch'essi  l'onalisi  e l'induzione;  e talora  anche  con 
tulio  il  rigore  del  mclodo.  Ma  perchè  hanno  vedu- 
to poi  talora  falsamente,  o sempre  al  certo  non  ab- 
bastanza nel  fallo?  Perché  nel  partire  da  questo, 
hanno  scandaglialo  il  punto  di  partenza  eolie  anti- 
cipazioni teoretiche,  hanno  forzata  coH'arlc  la  na- 
tura, e ne  hanno  adulteralo  il  linguaggio,  talché 
questa  non  poteva  più  dire  a loro  la  verità:  e se  an- 
che attraverso  dei  loro  tentativi  questa  pur  parlava 
in  modo  da  esser  intesa,  non  lo  era  più  in  i|uonlu- 
ehè  lo  sperimentatore  prevenuto  doveva  sempre  in- 
chinare più  facilmente  ad  attribuire  i salutari  cITel- 
ti  ai  tentativi  praticati,  che  non  all'opera  della  na- 
tura medesima.  Qual'è  dunque  il  sentiero  segnalo 
dai  più  famosi  inslilulori  di  teoriche  dc'noslri  gior- 
ni?  Ciineularc  l’azione  de’ rimedi  sopra  malattie 
d'indole  conoscinla;  cimentare  la  natura  d'una  ma- 
lattia con  rimedii  d'azione  conosciuta.  Questo  è il 
circolo  entro  al  quale  si  aggira  il  metodo  rasoria- 
no:  aggiungete  il  concetto  idealistico  della  inislin- 
ne  organica,  e nel  medesimo  circolo  vedrete  aggi- 
rarsi li  mcloilo  bnfaliniano;  aggiungete  la  parola 
irritazione,  significativa  di  uno  stalo  morboso  in 
genero,  e del  millesimo  panno  vedrete  vestila  la 
dottrina  di  liruussais:  fate  caso  da  uilimo  della  sup- 
posta altitudine  di  alcuni,  di  destare  fenomeni  si- 
miii  a quelli  di  certe  malattie  nello  sialo  sano,  e vi 
apparirà  Ira  i medesimi  limili  rinserralo  anello  il 
sistema  di  Halinemann.  In  lutti  questi  sistemi  voi 
trovalo  il  frammischi-ameiilo  dell'arle  in  quei  fatti 
medesimi,  da  cui  debbono  partire  le  regole  di  es- 
sa: l'arte  cioè  in  tulli  incomincia,  prima  che  la  na- 
tura le  abbia  mostralo  le  regole  del  suu  procedere 
con  sicurezza:  queste  regole  mancano,  e Ilasuri  e 
llroiissais  lo  prendono  o le  innestano  col  fallo  dei 
fenomeni  defl'ccrilamcnio;  Uufalini,  riconoscendo 
questo  fallace,  crede  trovarle  nello  alterazioni  del 
misto;  ma  perchè  i|ui  non  si  vede  nulla, unii  sa  da- 
re ancli'egil  altra  regola  che  il  criterio  aiuvanii- 
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/>ud  el  laìiilcnliOm,  il  «jii>tlc  |>'H  Ai^iiilWa  ullro 
4-lic  il  pillilo  ili  |».iil<‘ii^a  ò aiKlio  per  lui  ia  iiulallia 
mischiata  cnli'arlc;  llilmi'Miiami,  in  questo  immi- 
bclìiaiiiciilo,  invoco  di  vedere  ragiono  dc'ouiUrarl, 
vedo  (((iella  de’ simili,  c $c  iic  illude  a seguo  da 
proporre  im  si^Ie^ln,  <lovc  il  faro  inollissiino  ecpii- 
vale  al  non  far  nulla.  Per  le  quali  considerazioni, 
die  so  ((Ili  nc  fosse  il  luogo  si  polndibcro  applica- 
ro  a tnili  i sistemi  di  medicina  da  Tessalo  sino  a 
Jlrown,  egli  è chiaro,  mi  simìhra,  che  gli  errori  in 
che  caddero  noi  teorizzare  <|nc'  rispcliuhili  ingegni 
che  ci  precedettero,  non  dipendono  dal  non  aver 
U'^atn  tutto  il  rigore  di'li'tiiialisi,  come  pretende  il 
ihiralini,  ma  dui  non  aver  conosciuto  nò  (issalo  in- 
nanzi roggcilo  primitivo  su  cui  ella  doveva  esser 
praticata.  Rsscndo  tulli  parlili  dal  fallo  mischiato 
coirarle,  gl  indicali  siMemi  non  potevano  sortire 
clic  una  fortuna  limitata,  vale  a dire  durevole  in  cli- 
nica cniro  alia  sfera  soltanto  di  que' fatti,  clic  si 
trovano  per  avventura  in  corrispondenza  con  (|ucl- 
li)  preso  per  norma  del  sistema  medesimo.  Dunijuo 
pintlosto  clic  teorie  dello  sialo  morboso,  ia  storia 
della  medicina  non  ci  prcscnla  finora  clic  teorie 
innuizatesopra im.i data  m.ilattiaruratu,cheò(pian- 
lo  dire  immiscliiala  coirazioiic  di  certi  rimedi,  ho 
interpretazioni  di  questi  falti,  da  quale  altro  fallo 
jirefìilevano  la  norma  loro  |>er  i»sser  giuste.»  0 non 
esiste  altra  base  spcrimonlalc  in  medicina  che  il 
fallii  della  niilultia  Iciilato  c mischialo  co'  rimedi, 
ed  allora,  |>er  inh'rprrlarlo  c cercarne  de’  giudizi 
palologici,  ò giuoco  forza  valersi  di  priiicipj  teori- 
ci innanzi  a lui  iinm  igmati.  In  altro  ni  > lo  ogni  fat- 
to reslcrehhe  isolato.  I.  i base  (unpirica  della  scien- 
za si  limiterebbe  a non  insegnarci  nitro  so  non  che 
renio  III  ili  guarirono  con  cento  rimedi  fra  loro  di- 
versi, c Iti  scienza  non  gmdagnerehbc  che  un  esle- 
bissiin  i alfabeto,  senza  trovar  imi  l'urte  di  compor- 
ne una  parola.  Se  adunque  non  esistessero  altri  fal- 
li in  me«iicìii'i  che  il  cosi  detto  fallo  clinico,  il  de- 
slino  dulia  scienza  sandihc  inevitahilmeiUc  diviso 
Ira  il  cieco  empirt>mo,  etra  un  ìndi-iiicusabile  idea- 
lismo teoretico.  K se  questi  altri  falli  pur  esistono, 
iicll’csame  dei  quali  non  solo  non  ò n(.'ccssario  di 
esser  guidati  da  aiilieipati  giudizi  immaginari,  ma 
invece  sono  essi  dove  noi  racendola  da  puri  osser- 
valori  c non  consultniivlo  che  la  natura  lasciala  alle 
sue  spontanee  operazioni,  o non  tormentata  dal- 
Tarto,  desumiain  i le  prime  sorgenti  (icr  la  intcr- 
prolazioiic  di  que'  falli,  ni  ipMli,  o fu  ;ip(dicala  da 
altri,  0 vuol  essere  applicata  da  noi  l'arto  Icrapcn- 
lica  è agevole  l’csscr  persuasi  u convinti  delta  ne- 
cessità di  ricercarli,  c di  farsi  indictrosin  sopra  es- 
si , per  prenderne  sicura  nonni  alla  intelligenza 
delie  leggi  dello  sialo  morboso. 

Ogni  allo,  ogni  funzione  organica  nello  sialo  sa- 
no tende  alla  propria  conservazione.  L’aUo  esalan- 
te dei  grand'organo  della  cute  o della  mucosa  delle 
vie  rcspiralorio  tende  ad  cquililirare  il  processo  di 
nutrizione:  cotta  espirazione  si  ni  iniicne  il  chimis- 
mo della  em  itosi;  colla  attività  di  tanti  organi  e* 
screlorì  si  libera  la  macchina  di  mite  le  supernni- 
lii,  tenendo  in  continua  armonia  il  commercio  fra 
sé  stessa  c il  moii  lo  esteriore:  c la  stessa  emula- 
zione sensoria,  per  la  quale  ella  si  uipiilihra  nella 
(piantità  delt'etcro  nerveo  che  la  minlienc  , tende 
pure  allo  stesso  line  la  mercé  delia  voce,  della  pa- 
rola, delle  espressioni  degli  altotti,  c (iella  mimi- 
ca: tantoché  dalla  necessità  di  questa  Cioanazione 


fuori  di  sé  btussa,  e mondo  mut;il(*  Cslerioro, 
bi  desiiiiiQ  m(‘glio  che  da  ugni  allroargomcnlo l'in- 
! dolo  nalnralmente  sociale  della  iimniia  specie. .^td- 
I lo  stato  morl)Osn,si  spengnno  forse  tutti  (piesli  po- 
teri ii-iiolngici?  ilislruggcsi  lolalmcnle  (|uel!a  legge 
I bemd'ica  di  composizione  per  cui  la  natura  in  iiiaii- 
eanza  doironicio  di  un  organo  supplisce  con  quel- 
lo di  un  altro?  Certo  che  no.  Anzi  rn  alcuni  stati 
morbosi,  olla  prostmla  in  ciò  degli  sforzi,  delle  at- 
tività appena  credibili.i^natila  delicatezza  nel  tutto 
non  acquistano  i cicchi:  ijual  mimica  energia  non 
si  osserva  nc'sordi  e muti:  quale  precoce  srilupim 
di  facoltà  intcllcltuali  nel  rachitismo  deirinfunziu! 
Lo  stato  d'ìiifennilà  adunque,  come  di  sopra  indi- 
cammo.conserva  più  o meno  di  questi  poteri  fisio- 
logici. l)ov(*  essi  saranno  in  maggior  copia  c pili 
aitivi?  certo  dove  meno  forte,  ossia  più  semplice, 
sarà  lo  stalo  morboso.  Dove  questa  manterrà  an- 
cora più  visibile  i rapporti  con  ouello?al  corto  do- 
ve meno  il  primo  si  discoslerà  dalle  leggi  di  sani- 
l:i.  Dove  saranno  )iiù  aperte  c più  inconlrastubili 
le  maniere  che  ((uesli  poteri  terranno,  sia  di  com- 
pensazione, sia  di  emanazione  fisiologica  , per  ri- 
tornare rorgnnismo  allo  stato  sano?  certo  in  quel- 
le dove  esse  sono  in  maggior  numero  , e più  pro- 
sciolte nelle  loro  uilivilà.  Dove  noi  pulreiiio  ailri- 
Imirc  assohitamcnte  a queste  nllivilà  il  prosciogli- 
mento delia  malalliu?  certo  dove  esse  agirono  li- 
bere c spontanee,  e dove  nitin  rimedio  dell'arte 
colia  sua  azione  o le  suvvenm^  o le  inierruppc.Qiic- 
sli  aduntpio  c non  altri  sono  i modelli,  ì tipi  pri- 
mitivi dello  stalo  morboso;  (picsli  e non  altri  sono 
(incTiitti  che  costituiscono  il  semplice  c più  natu- 
rale punto  (li  partenza  alle  invesltguzioni  patologi- 
che, come  per  ogni  altro  .srjinmo  genere  di  morbi, 
così  eziandio  per  quello  delle  nervose  alTczioni. 
Abbiamo  credulo  opportuno  di  parUcoiareggiaro 
ntqnimto  i(ncslo  argomento  della  nec(»sil.ì  di  riti- 
rarsi indietro  Qno  ai  falli  doireinpirismo  puro, per 
trovare  la  vera  c prima  base  sperimenijih!  dc/tj 
scienza;  c pcrcbii  egli  ò nuovo,  c p^rrliè  imn  ci 
sembrava  facile  il  condurre  nella  nostra  sentenza 
le  odierne  menti,  ottenebrate  dal  cimsui'to  signi- 
Ueato  clic  si  dà  alta  parola  /atto  in  incdicina. 

Tutti  abbiamo  bisogno  di  tipi  di  confronto  , per 
inierprctaru  ginstamenlc  i falli.  Fenili  nel  nostro 
principio, clic  questi  tipi  debba  suiiimislrarceli  pri- 
ma la  natura  c poi  l’arte,  c che  questa  dubbi  es- 
sere cimenUin  con  quelli,  vedremo  ora  so  il  siste- 
ma nervoso  nelle  sue  aberrazioni  dallo  sialo  sano 
cc  ne  pn^scnli  di  tali,  clic  possono  servire  di  luco 
alla  clinica  luUor  tenebrosa  dello  sue  malattie. 

Il  modo  il  più  semplice  di  esistere  della  iicuros  i 
ò quello  della  ncuralgia,  dove  cioè  ella  si  manife- 
sla  per  dolore  acuto  circoscritto  o qualche  tratto 
de’ iwdoni  nervosi.  Una  rormi  la  più  semplice  del- 
la nenralgiu,  è ((ueH  indolenzimonlo,  <{(iul  crampo 
che  investo  le  inissc  ncuromnscoiari  dello  cslrc- 
milà,  quando  si  timnca  di  lungo  in  situazione  di- 
sagiala cd  immobile  alcuna  delle  medosirne  parli. 
Interrulto  pur  aletin  poco  così  il  circolo  nervoso, 
nasco  nei  cordoni  Auddutli  una  specie  di  clcroide- 
si  0 congestiono  di  etere  ncrveo;  le  estremila  ner- 
vose nulunoesi  paralizzano,  s'ingorgano  i cupillari 
c destano  un  scuso  inolesh)  di  forinicolnmenlo  o 
di  prurito,  che  soddisfacendolo  con  una  forte  c ri- 
petuta confricazione,  Pelerò  ncrveo  ufTIuiscc  di 
nuovo  alla  cute,  si  dissipa  l'eleroidcsi,c  i muscoli 
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rl|irenilon<)  la  loro  claaliciiA,  la  loro  liliurlil  di  a- 
limio  oiila(^iii«lira.  o ci'SFn  la  nruraljiia. 

Ilollc  iinirnsi  rliv  allarraiio  n ornilo  a grailn 
lutto  il  aislcma  senziente , farcnilosi  emiro  di  i 
Ironro  gnglionico,  ci  porgerit  esempio  la  nostal- 
gia. Onesto  amore  del  natio  luogo,  elio  lanlo  s'im- 
possessa dciranimo  degli  aLilalori , spceiaimcnic 
delle  monlagnc,  dorè  l'uomo  per  lo  più  isolalo  ò 
cosirello  a confidare  i suoi  alTi-lli  ai  Ùiimi,  agli  al- 
beri, ai  inaelgni  elio  In  circondano  , convenendoli 
ncila  sua  faidasin  in  alirellanli  esseri  tivenli,si  fa 
causa  ili  questi  inrelici,  ullonlanali  clic  sienu  dalla 
loro  patria,  di  airaniii  morali  cosi  rupi  o lacerami, 
clic  cadono  iniinc  in  maialile  nervose  di  ugni  più 
strana  forma.  Anoressie  e dispepsie  invincibili  aii- 
iiunziano  una  slabilila  ipucondriasi:  noja, tristezza, 
iiiaiiuuc,moli  convulsi,  paralisie,  calasi, nelle  quali 
ricorilanu  eiifalicamciiie  le  loro  boscereccc  canzo- 
ni , li  Irainenano  in  uno  stalo  il  più  iinponcnic  e 
pernicioso  di  disarmoiiio  sensitiva.  Maggiori  forze 
iiequisla  la  nnslalgia  se  la  violenza, più  clic  il  biso- 
gno, li  siaceli  dal  loro  cielo. c se  servono  nelle  mi- 
lizie.Una  tendenza  irresistibile  li  spinge  alla  diser- 
zione. Non  vnlgoiio  altri  rimedi  ebo  il  ritorno  in 
patria.  Otlenulo  questo  , l'innervazione  ritorna  al 
suo  armonico  ritmo,  c la  salute  si  ristabilisce. 

Una  forma  la  più  semplice  della  neurosi  elio  lia 
sede  nel  ccniro  ccrcbcllu-spinale,cc  la  olTronuqucI 
niuvimcnli  di  tensióne  opislotonica  , clic  ilopu  il 
sonno  ci  costringe  a darò  al  tronco  un  acruniula- 
mcnlo  di  etere  nerveo,  fallosi,  durante  quello,  nei 
fascclli  anteriori  c posteriori  deilo  spinai  midollo. 
1.0  sbadiglio  è qui  come  un  mezzo  escrctiirio  della 
elcrnidesi  dc'ncrvi  nessurl.losliraccliinmenlu  ope- 
ra forse  allrcllaida  negli  estensori, c rianima  le  for- 
ze nnlagnniste  delle  masse  muscolari  che  nel  son- 
no .iniorpidirono, 

K pur  notissimo  il  fallo  avvenuto  nell'  ospedale 
di  llarlcm  al  sommo  Itocrlianve,  che  potrà  valerci 
qui  di  e.scmpio  delle  parac.sicsio  che  invadano  il 
tronco  cerebello-spinale,  TrnllavnsI  di  molle  fan- 
ciulle che  allcrrite  dalla  vista  d'un  epilellico,  con- 
Irasscro  ancli'essc,  l'una  dopo  t'  altra,  ripetuti  at- 
tJccbi  di  epilessia.  Roerlniavc  avvertendo  sagace- 
mente alla  cagione , die  Uarwin  ha  poi  chiamalo 
rimila/ionc  sensitiva,  non  si  valse  d' altro  rimedio 
che  di  contrapporre  un  alTelto  ad  un  altro.  Minac- 
ciò d'iipplicaro  ferri  arroventali  aita  prima  che  ri- 
cadesse, c con  ciò  olicnne  di  dissipare  la  fissazio- 
ne c quelle  spaventevoli  sue  conseguenze. 

Ora,  a proporre  un  esempio  di  neurosi  con  sede 
nel  centro  cerebrale  ci  varrà  uii  caso,  fra  i mollis- 
simi che  narra  il  Tissol , osservato  da  lui  medesi- 
mo : ma  prima  diremo  della  forma  più  semplice 
che  prcsenla  la  funzione  cerebrale  nelle  sue  alte- 
razioni. lliccrcandola  ne’  suoi  fenomeni  mentali , 
ella  va  soggetta  ad  un  certo  antagonismo  fra  le  i- 
dcc.  Se  noi  ci  stanchiamo  lo  spinto  sopra  un  ca- 
pitolo di  Kulero,valc  a rimetterlo  in  energia  il  pas- 
sare alla  lettura  d'un  canto  di  ftanlc,  o d'  una  no- 
vella del  Boccaccio,  a Io  ho  più  volle  notalo  noi 
« delirio , a idee  tetre  e spaventose  di  eccidj , di 
a stragi,  di  morle,succedere  idee  gaje  c fc-stcvoli, 
a e in  queste  sciogliersi  il  vaneggiamento.  Vedete 
CI  lo  stalo  della  mente  di  Saul,  come  ce  lo  rapprc- 
u senta  l'AlOcri,  c notale  come  I'  arpa  di  David  lo 
a va  sccondando.nra  red  snono  di  gucrro,ora  colla 
a soave  melodia  della  |>aco  l.  ‘ 
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Ma  veniamo  al  caso  che  ci  riferisce  i.i  Tissol. 

Un  individuo  ù collo  da  apoples.Ha.  K già  proidii 
Il  llvdiolunio  per  salassarlo,  si  è anche  chianvalu  il 
faim.ncisla  cui  senapismi  per  apporli  allo  pianlu 
clc'pledi.  .Accorre  il  Tissol,e  nell' entrare  nella  ca- 
nvcia  , sente  un  fortissimo  odore  di  muschio , che 
poco  manca  che  non  ecciti  aiiciiC  a lui  una  vcrli- 
givie.  Ordina  tosto  che  rinfeinvo  si  trasporli  fuori 
della  sua  camera  o di  quoti'  aculissiniii  odore.  Di 
li  a non  mallo  , i sintomi  di  apopicssia  I'  un  dopo 
I'  altro  dispaiono , e il  nebolomu  c il  farmacista  si 
ritirano  inoperosi.  Il  sommo  Ncwlon,  avevido  este- 
sa la  sua  robustissima  incide  sino  ai  confini  drll'ii- 
niverso.  Ionio  iniinc  gli  si  alierò  , di'  egli  divenne 
tetro,  malinconico , e quasi  fatuo.  Non  fu  dcbilore 
della  sua  guarigione  a nessun  liniedio.  Ku  soln- 
menlc  rinlercssamculo  alTclluoso  che  presero  di 
lui  i suoi  amici,  col  non  lasciarlo  mai  solo,  col  di- 
slornarlo  dalle  sur  profonde  contemplazioni , per 
mezzo  di  iicli  c vallali  ragionari , che  rcsiiint  alle 
scienze  e alia  filosofia  qucircccelsn  intcliello. 

Come  dunque,  prima  dei  fallo  clinico  della  ma 
Ionia  iniianinialoria  , curala  con  copiosi  salassi  e 
forti  rimedi  aiilifiogislici,  esiste  il  llcninionc  cuta- 
neo, che  su|ipura  da  sé , c da  sé  si  risolve , esiste 
l'ingorgo  pneumoiiico,  epatico,  o cefalico,  clic  con 
spuniancc  emollisi.o  flussi  emorroidali,  o epistassi 
per  sé  medesimi  guariscono:  come  prima  del  fallo 
clinico  del  ri  tiinalismo  curalo  con  salassi,  con  ba- 
gni , con  aiilimoniali  c sudoriferi  d'  ogni  maniera 
esisto  il  fallo  più  semplice  d'una  febbre  catarrale  , 
che  procedcnic  da  retrocesso  traspiro,  col  sempli- 
ce lepore  del  letto  , la  dirla  e I'  acqua  , prorompe 
spoulaneaiucnic  in  sudore  copioso , c si  dissipa  : 
come  prima  del  fallo  clinico  di  una  ipostenia , o 
qual  meglio  si  direbbe  ipotrofia,  Irallala  con  ogni 
maniera  di  stimoli  farmaceutici , esiste  quello  pa- 
lenlissimo  dclTincdia  per  lungo  digiuno,  che  solo 
la  mercè  di  sostanze  alibili, a grado  a grado  acrrc- 
sciulc,  si  dilegua  : come  innanzi  al  fallo  clinico 
dello  cachessie  curale  con  marziali, con  acque  mi- 
nerali , con  cloruri , con  csicnii  cmunlori , esiste 
quella  semplicissima  prodolla  da  aria  corrolla,ciic 
il  passaggio  ad  un'  aria  più  ossigenala  e più  pura* 
suol  dissiparc;cosl  innaiizill  fallo  clinico  delle  neu- 
rosi Irallalc  con  slriciiine , morfine  , cd  ogni  altra 
maniera  di  narcotici  e antispasuiodici.e  con  bagni, 

0 con  rlcllricilù,e  con  ago-punlurc,csislonoi  mcn- 
lovati  falli , ai  quali  se  ne  potrebbero  aggiungere 
mille  altri,  in  cui  i poteri  superstiti  fisiologici  del- 
l'isicsso  sistema  senziente,  valsero  da  sè  soli  a re- 
stituire i emiri  alleili  aiio  stalo  primiero  di  armo- 
nia c di  salute. 

Noi  intanto,  apprendiamo  da  questi  falli  di  neu- 
rosi, che  ia  natura  ci  presenta  nella  sua  scmplici- 
là,rhe  esisto  in  essi  una  serie  costante  di  rapporti, 
fra  le  cause  clic  li  promossero,  i sintomi  loro,  c le 
maniere  che  tennero  nel  loro  prosciogliersi,  c che 
tulio  si  aggirò  nella  sfera  anatomico- fisiologica  del 
sistemo  alfetlo.  Di  qui  apprendiamo  altresì  due  al- 
tri criteri  iniporlonlissimi,  l'uno  riguardante  il  tipo 
delle  cause  per  la  loro  riduzione,  i'oliro  il  tipo  te- 
rapeutico.ossia  quello  dc'rimcdl  per  la  loro  aziono 
elelliva.l.'inlrrmedio  dc'sintomi  può  somministrar- 
lo,e lo  somministra  in  falli  inalterabile  rempirisniii 
clinico.  Qucslo  tipo  inlcrinedio  però , n nulla  vale 
se  non  è afforzalo  nel  suo  significalo  diagnostico 
.dagli  altri  due.  Ma  il  tipo  lerapculico,  dovendo  es- 
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sere  materia  d'altro  ragionamento,  qui  non  prie-  tiet,  sono  le  due  grandi  sorgenti  della  clcllrieilà 
remo  che  del  tipo  eliolugico,  e della  sua  piu  cu*  alinosrerica,  a questa  |>iù  clic  al  calore  , o per  lo 
stante  alllnità  col  sistema  e la  riintionc  arTellu.  meno  a un  lluida  termo-elettrico, dorrà  unicaincii* 
Allorcliò  si  parla  di  una  neurosi , la  prima  idea  te  ascriversi  la  causa  Inpogralica  dello  neurosi  cu- 
cile si  alTaccia  alla  mente  6 quella  cli’cila  sia  ori-  demiclie  superiormente  accennale.  Ma  riiillucnza 
ginala  da  cause  morali.  E nel  vero,  dii  ha  Camilla-  del  sistema  nerveo,'  come  già  vcdemino  , consiste 
ri  i libri  di  pratica  intorno  a silTatic  malattie  , chi  nello  sviluppo  e ncirimpulsionc,  verso  le  diverse 
da  mollo  tempo  si  aggira  Ira  l'esame  e le  cure  di  parli,  d'un  tluldo  analogo  alla  clcllrieilà,  tanto  nel 
simili  casi  morbosi,  dovrà  convenire  che  i due  ter-  suo  andamento,  come  nella  sua  maniera  di  tras- 
si delle  malattie  de'ncrvi  dipendono  da  ciò  che  di-  missione,  e nella  sua  asionc.  Venne  non  ha  mari 
cesi  comunemente  patema  di  animo.  Per  stabilire  cunrcrmalo  (dice  Gucrìn  de  Mamers)  che  negn  ae- 
empiricamcnlc  un  principio  di  a/pntld  fisiologica  cessi  epilettici  sviluppansi  dei  fenomeni  clcllrici. 
tra  una  causa  remota  e un  processo  vitale  dell' u-  Quelle  scosse  convulsive,  le  quali  vedute  si  sono, 
mano  organismo,  debbono  essere  Ire  fondamenti  in  certi  casi  patologici,  determinale  nei  malall,dai 
principali.  1.  Che  i falli  dell'empirismo  puro  si  solo  avvicinarsi  dì  un  dito  di  persona  straniera, non 
presentino  completi  e semplici,  allorchà  dipendo-  risultano  forse  da  una  corrente  di  clitiricilà  fra  i 
no  da  quella  data  causa.  2.  Che  la  maggior  parte  due  individui?  In  alcuni  casi  di  ncuralgia,  gli  ac- 
dei  casi,  che  per  sintomi  somigliano  a quello  de-  cessi  si  riproducono  con  tutta  la  rapidità  dcH'urlo 
signalo  dal  puro  empirismo,  dipendono  pure  dalla  elettrico. Inuali  fatti  piucchè  abbaslaiiia  dimoslra- 
slessa  cagione.  3.  Che  si  prcscnlano  essi  iu  modo  no,  che  un'altra  causa  generalissima  e diretta , o 
endemico,  dove  naiurahiienic  sia  comune, e inevi-  come  i patemi  dell'animo  tutta  alDiic  , i immede- 
tahile  a molli  la  stessa  causa,  od  altre  a lei  somi-  simata  colle  funiioni  del  sistema  nerveo  e l'at- 
glianli.  I due  primi  fondamenti  restano  già  com-  mosferica  elettricità.  E che  abbiano  un  simil  mo- 
nrovati  dallo  cose  imianii  discorse.  CI  resta  a par-  do  di  operare  queste  due  grandi  causo , si  vede 
lare  del  leno,  e a dimandarci  in  sulle  prime:  csi-  dallo  scambiarsi  l'uiia  nell'altra, riproducendoscm- 
sloiio  malattie  nervoso  endemiche  ? In  genere  si  pre  lo  stesso  cffclla.  Una  neurosi  per  cscmpio,de- 
puà  stabilire  le  regioni  cnualoriali,  le  meridionali,  rivaia  da  cause  morali,  e già  stabilitasi  ncll'appa- 
I climi  caldi  insoinma,  piu  abbondino  di  nervose  rato  scnsifero,  gli  è facile  vederla  riprodursi  ed  i- 
alTcìinni:  ne  hanno  anche  a prcfcrcnia dei  calcarci  nasprirsi  aH'avvicinarsi  di  un  temporale  , sotto  il 
i suoli  vulcanici.  Dove  insomma  sono  più  comuni,  solilo  de' venti  sciroccali,  ed  anche  periodicamen- 
più  imponcnli,c  più  spesse  le  meteore  Icrmo-clct-  le  invadere  co'suoi  parossismi,  a norma  delle  fasi 
Irichc,  ivi  più  spesseggiano  ciiandiu  le  allerailotii  clctlro-magneliche  nc'solsliil,  o negli  cquinoil,  le 
dcH'apparalu  scnsifero.  Ella  £ la  sola  innervazione  quali  chiamiamo  influente  cosmo-telluriche, 
che  sostiene  nc'climi  caldi,  e si  oppone  con  moli  Se  da  queste  cause  generali  delle  endemiche 
contrattivi  a quelli  espansivi,  indotti  dairccccdcn-  neurosi  vogliamo  discendere  alle  particolari , che 
te  calorico,  e rifrena  per  essi  la  dcnulriiiunc,  che  non  di  rado  le  sviluppano  come  sporadiche, vedre- 
sovcrchia  si  esercita  in  un  continuo  traspiro.  E ad  mo  che  primeggiano  sopra  tutte  le  altre  quclleclic 
onta  di  questa  azione  continuata  della  innervazio-  svolgono  maggior  intensione  di  rapporti  clcllrini 
ne,gli  Europei  passando  nelle  Indie  Orientali  e nel-  cugh  organi.  .V  che  altro  che  a questi  rappnrlimc- 
l’Amcrica,  perdono  la  metà  delle  loro  forze  vege-  desimi  ascrivere  rcsorhilaulc,  l'uoivenalo  atlirilà 
lative,  secondo  le  osservazioni  di  Oviedo  , di  llar-  che  destano  nella  innervazione  certi  medieaiocnti 
rara,  confermate  anche  col  dinamometro  da  Cou-  a menomissime  dosi?  Il  Morrichint,  parlando  della 
lomb. Questa  preponderanza  d'azione  nervosa  pas-  grande  energia  d'azione  che  determina  una  sola 
sa  con  facilità  allo  spasmo  e all'eretismo.  Eiidcmi-  goccia  d'olio  di  croton, non  ha  potuto  che  aUribuìr- 
ca  £ la  paralisi  nel  Malabar:  endemico  il  telano  la  al  suo  rapporto  elettrico  col  simpatico  addomi- 
nelle  Aniilie;  la  corca  nell'Isola  di  Clava  e nella  I naie.  Se  pochi  grani  di  stricnina  valgono  a destare 
Carolina mcridionalc,c  il  laranlismo  in  Sicilia, bau-  pel  centro  cerebello-spinale  i sintomi  del  lcUna,se 
no  pure  il  carattere  della  endemicità. Nel  Nadsga-  un  duodecimo  di  grano  di  inorlìna,  un  grano  d'op- 
Ecar,  nel  Sennaar  e neH'Abissinia  sono  comuuissi-  pio  manifestano  una  forte  azione  sul  sistema  cerc- 
ine e quasi  endemiche  le  epilessie,  secondo  lo  re-  I tirale,  la  mia  ragione  si  appagherà  meglio,  si  ren- 
lazioni  dì  Vandermond,  di  Schew  e di  Brussel.AI-  !dcrà  una  più  soddisfacento  spiegazione  del  feno- 
la  medesima  causa  si  riportano  pure  tutti  i fenomeni  meno,  se  io  ricorro  al  loro  rapporto  elettrico  con 
di  esaltazione  nervosa  dello  stalo  sano,che  in  questi  questi  centri  nervosi,  di  quello  che  se  li  ripeto  dal 
popoli  si  osservano.  Essi  sono  di  uno  spirito  iper-  loro  semplice  conlroslimolarc.  Ma  tulli  gii  agenti 
uoiico,  come  dice  il  De  Rcuzi,lcndcnlc  al  meravi-  narcotici , gli  aromatici  i più  forti  e più  usilali  in 
glioso,  capace  di  portare  colla  meditazione  le  idee  medicina,  tutti  i veleni  vegetabili  ed  animali  i più 
alla  massima  esagerazione, de  passioni  vanno  all'c-  polenti , non  sono  essi  tulle  produzioni  indigene 
stremo,  lo  sviluppo  è precoce,  intempestiva  la  pu-  \ ilei  caldi  climi  ? Non  opera  dunque  in  essi  la  stes- 
bcrlà,poco  il  sonno  e lunghe  e quasi  morbosamen-  sa  causa  topograOca , de'  di  cui  elementi  essi  sa- 
le continuate  le  veglie.  L'^atmasfera  in  quesle  re-  praccaricali,  acquistano  per  ciù  la  loro  aUlnilà  d'a- 
gioni  è sempre  sopraccarica  di  elillricilà.  Vi  spira-  zionc  col  sistema  senziente  ? ci  troviamo  adunque 
no  venti  assolutamente  elelIrici.Tali  sono  l'Ilarma-  sempre  entro  al  medesimo  momento  causale,  pas- 
tai! nella  Guinea  e nel  Senegal;  il  Cliamsin  ncll'E-  sanila  dalle  cause  murali  alle  llsìchc,  e prendendo 
gillu;  il  Samum  neirArabia.  Egli  è pure  nc'climi  per  guida  Ira  queste  il  lìpu  eliolugico  della  ciide- 
caldi,  dove  la  vegetazione  £ eccessivamente  orgo-  micilà.  Talmenlechò  a compiere  la  riduzione  delie 
gliosa,  e dove  la  evaporazione  operala  dal  calorico  cause  cITcllrici  delie  malattie  de'  nervi , iiuii  resta 
sul  suolo,  £ massima  e pcrenne.Ora,  se  £ vero  che  che  il  valutare  quelle,  quante  più  possono  essere, 
la  vegetazione  e la  evaporazione,  come  dice  Pud-  che  niccianicainenle  irritando  destano  dolore  , e 
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qui  le  neurosi  sviluppale  dal  veleni  Irritanti  mine- 
rali. dai  venni,  dai  calcoli,  dai  colpi,  dalle  Ferite , 
dalla  diilleilc  dentiiionc,  le  quali  tutte  prendono 
iiicuminciamento  dal  fenomeno  dolore.  Finché  il 
corpo  desta  lorc  di  questo  rendesi  permanente,  es- 
se non  sussistano  mai  per  sé;  ma  non  sono  che  sin- 
loinatichc  di  una  irritaiionc  qualunque.  Ma  duran- 
ilo  molto  la  causa  permanente,  il  dolore  può  sta- 
bilire anche  una  nervosa  idiopatia,  la  quale  rimar- 
ri^bbc  anche  dopo  rimossa  la  causa  irritante.  Il  te- 
lano traumatico  spesso  si  sviluppa  dopo  ciealriua- 
ta  la  Ferita;  cosi  l'apoplessia  cerebrale  dopo  mollo 
tempo  dalla  seguila  commozione  o colpo  della  to- 
sta. Ma  dii  in  ijiicsti  cosi  rimonta  ai  fenomeno  do- 
lore,riconosce  in  pari  tempo  essere  da  ullimoque- 
slr  neurosi  negli  stessi  rapporti  eliolo^ici , che  si 
trovano  quelle  mollissime  generale  dai  patemi  d'a- 
nimo. 

Quel  tipo  causalo  pertanto,  che  ci  ha  additatola 
natura  stessa  no'Fatti  completi  e semplici  dell’em- 
pirismo puro,è  quel  medesimo  che  si  dilata  a tut- 
te le  malattie  nervose  idiopaliclie;  ò quello  per  il 
quale  noi  siamo  in  diritto  di  determinare  il  carat- 
tere di  esse  malattie;  è quello  da  ultimo  che  ci  ser- 
ve per  l'opera  induttiva  oella  liduaione  dolio  cause, 
assegnale  e assegnabili  dietro  la  legge  deiraSinilà 
tisiologica,  tra  esse  e i poteri  vitali  particolari  al 
sistema,  che  i sintomi  della  malallia  ci  preseoUno 
preferibilmente  nelle  sue  fiiniioni  alteralo. 

Questo  criterio  intanto  dcll'alBnilà.sommlnistra lo- 
ci dal  Fallo  completo  innegabile  della  neurosi, pro- 
scioltasi per  i poteri  fisiologici  superstiti  sponta- 
neamente,oltre  al  mantenerci  in  rapporto  co'risiil- 
lali  iiidullivi  dio  stabilimmo  intorno  alla  fisiologia 
del  sistema  senziente,  oltre  al  delerminarc  la  sicu- 
rona  e la  ulilllì  di  quel  punto  di  partenza  che  noi 
sciogliemmo  per  passarccollcnoslrc  indagini  dallo 
sialo  sano  al  morboso,  oltro  a rendere  incontrasta- 
bile il  principio  della  permanenza  dei  poteri  son- 
siferi  temionli  a rcsliliiire  all'armonia  l.i  funzione 
perturbata,  ci  addila  poi  andie  insieme  l'unico 
mezzo  che  abbiamo  perchè  si  accordino  con  essi  I 
sìntomi  copi  dello  tcrapeulica,  che  stabiliremo  in 
seguilo  per  le  malattie  nervose.  Per  questo  modo 
noi  non  c'innalzeremo  mai  a veruna  geocralifè  che 
non  si  trovi  rigorosamenlc  dedotta  da  questi  fon- 
damenti, clic  india  neurosi  compicla  che  ci  offre 
l’emperisnio  puro,  et  vengono  insegnati  dalla  na- 
tura medesima:  e lenendo  la  natura  per  maestra, 
eviteremo  quegli  scogli  e quelli  errori,  a cui  sono 
andati  sempre  soggetti  tulli  colora,  che  nel  dclcr- 
minare  la  patologia  del  sistema  sensifero  , hanno 
preso  per  scorta  soltanto  ì loro  leiilalivi  terapeuti- 
ci, 0 principj  a priori  slabilill  prima  del  fallo,  mi 
anche  falli  clinici,  ma  non  cìrocniali  col  modello 
somministrato  innanzi  dal  puro  empìrìsmo.c  quin- 
di 0 non  veri  in  sé  stessi,  o Don  condueevoll  che  a 
false  deduzioni. 

Colui  elio  volesse  partire  dal  fallo  clinico,  e ca- 
var deduzioni  da'suoi  tentativi  terapeutici,  dovreb- 
lie  al  certo  prendere  per  norma  una  neurosi  cono- 
sciuta; per  esempio  una  paralisi, una  corea. Egli  va 
applicando  a questo,  ora  un  rimedio,  ora  un  allro. 
Inlinc  coH'ollimo  di  questi  riesce  a sonarla.  Ponia- 
mo clic  quest’  ultimo  rimedio  sia  del  genere  onli- 
monialc.  Ripete  lo  sperimenlo;  lo  trova  utile  in  al- 
tri casi.  Eccolo  olle  deduzioni  teoretiche  S'cgli  é 
un  empirico  si  conlenlcri  di  dire  die  lo  spceillco 
Par.  Voi.  1. 


della  neurosi  sono  gli  antimoniali;  ma  se  egli  e se- 
guace di  alcuna  dominante  dollrina,  sari  impossi- 
liilc  clic  non  inicrprcli  il  suo  fallo  col  principio  Ico- 
relico  ricevuto,  e che  non  dica,  per  esempio:  tutte 
le  paralisi  e le  coree  sono  malatlic  di  stimolo,  per- 
che i miei  fatti  clinici,  le  mie  spcrienzo  insegnano 
di'elle  non  si  curano  che  cogli  aMlimuDÌali,cne  so- 
no conlrostimolanti.  Questi  tali  adunque  credono 
aver  battuto  il  buon  sentiero  dell'esperienza, e non 
dubilano  delle  loro  deduzioni, perché  appunto  par- 
tirono da  on  fatto  conoscinlo.ua  come  il  conobbe- 
ro questo  fatto  f Dai  sintomi  e non  da  allro.  Ora 
dunque  i loro  cimenti  Icrapculici  cominciarono  da 
un  fallo  non  interamente  apicgalo  né  cognito,  per- 
ché sotto  quei  sintomi  di  corea  o di  paralisi,  polo- 
valisi  ascondere  vari  Fondi  morbosi.E  se  ciò  era  co- 
me fu,  qual  fondamento  di  vcrìli  saranno  per  ave- 
re le  deduzioni sniralllilideH’antimonionclle  neu- 
rosi dell’  empirico , sullo  stimolo  dalla  paralisi  e 
della  enrea  pel  controslimolisla  ? Lasciamo  stare 
che  infiniti  e necessarissimi  elementi  diagnostici 
per  questa  metodo  si  dimeiilicaiio , che  il  lenlali- 
vo  tcrapcuticoé  sempre  a forza  o somministralo  al- 
la cicca  e tentando  , oppure  di  necessità  suggerito 
0 connesso  con  qualche  principia  ipotetico;  ma  il 
massima  errore  é quello  di  supporre  già  conosciu- 
to il  caso  che  si  prende  per  iscopo  e per  modello 
degli  altri,  senza  un  tipo  anteriore  di  confronto, il 
quale  lo  assicuri  esser  tale  quale  si  suppone  elio 
sia.  E di  qui  scende  quella  serie  di  paralogismi  sui 
quali  siediilenno  dnllriiic  particolari  intorno  a cer- 
te f^nmiglie  di  morbi,  ed  anco  generali  dollriiio 
sullo  stalo  morboso. 

Tcncnilo  altra  via  noi  abbiamo  creduto  indispen- 
sabile qiianlo  alle  malattie  nervose,  pria  di  passa; 
re  all’  esame  del  fallo  clinico , di  presentarne  qui 
alcuni  modelli  tolti  dalla  natura  medesima  , quali 
ella  ce  li  presenla  completi, e Ira  i loro  elementi  e 
causali  ed  cITcllivi  in  cvidetilissìmi  rapporti;  aven- 
do per  certo  chenon  d’altronde  bisogni  partire  per 
ottenere  la  più  sicura  guida,  cioè  quella  della  na- 
tura stessa  nel  sentiero  della  osservazione  o della 
esperienza.  Il  riconoscere  le  cause , metterle  in 
rapporto  col  processo  vitale  del  sisicma  alTctlo , ò 
la  prima  operazione  della  diagnosi  : il  fissare  im 
tipo  di  confronto  per  assicurare  questa  operazione, 
é il  primo  scopo  della  filosofia  clinica. 

LEZIONE  SESTA. 

Dei  filli  clinici:  del  modo  di  coordinarli  e di  de- 
purarli ; e in  proposilo  della  dioiaione  ainlo- 

molica  delle  malailie  nercose. 

Dopo  avero  indicalo  e dichiarato  qiic’falti  sem- 
plici dello  sialo  morboso  de’ncrvi  su  cui  dovevamo 
stabilire  il  nostro  pillilo  di  partenza  per  far  ricerca 
delle  leggi  patologiche  ; dopo  aver  dimostrata  la 
loro  connessione  collo  cause  occasionali  che  li  de- 
terminano,o avere  insieme  assegnala  a questo  quel 
carattere  di  alllnilà  che  posseggono  coi  modi  in- 
trìnseci di  vita  del  sistema  che  atreltano,nel  che  ci 
siamo  veduti  d'accordo  coi  prìncipi  stabiliti , dove 
ragionammo  del  metodo , e dove  fummo  condotti 
n fissare  delle  leggi  percorrendo  lo  stalo  attuale 
dell'anatomìa  e lisioingia  dell'apparato  senziente  ; 
importa  ora  il  dilalarclabasc  empìrica  della  scien- 
za di  siffallì  morbi,  e provveduti  come  siamo  del 
39 
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Upo  di  rnntronlo  i-bc  aorjuìstamino  dalla  natura 
medesima  di  mczio  ai  falli  dell'  empirismo  puro  , 
inoUrarci  nella  serie  duTatli  cliniri,  e schiarirci  di- 
nanzi tulio  rpicl  multiplo  fenomenale  carliflcialc 
di  clic  sono  composti  onde  osaminarlo,  coordinar- 
lo , e depurarla  in  guisa,  clic  presenta  i maggiori 
sdiiarimcnii  e i più  reali  Yanlaggialla  dotlrinadei 
mali  nervosi. 

In  due  modi  esister  ponno  qucslì  fatti  del  clini- 
co empirismo.  Vale  a dire,  o sono  tulle  quelle  os- 
servazioni intorno  ai  mali  dc'nervi  che  gli  altri  sin 
da  remotissimi  tempi  hanno  fallo  e depositato  ne- 
gli archivi  della  scienza . o sono  quc'casi  che  il 
nostro  esercizio  pratico  ci  pone  soirocchio,  e che 
da  noi  debbono  essere  conosciuti  e trattati  conve- 
nientemente. Per  i primi  vale  una  attenta  meditn- 
lione  su  ciò  che  ci  vicn  registrato  o negli  annali 
clinici  0 in  istorie  particolari,  o in  particolari  o in 
generali  trattali  di  pratica  medicina  , o in  fìnc  in 
quella  congerie  di  casi  pratici  che  dovrebbe  esser 
pure  meno  negletta  dai  medici  dei  nostri  tempi , 
avvegnachò  vadano  spesso  loro  in  fronlo  de’  nomi 
della  più  ragguardevole  cclebriU, congerie  distinta 
col  titolo  di  consulti  medici.  Qucsli  formano  quel 
ricchissimo  deposito  clinico  intorno  alle  malnUie 
nervose  d ogni  maniera  dai  pratici  osservate,  giu- 
dicale e trattate,  e sul  loro  modo  di  osservarle, sui 
giudizi  che  ne  lrasscrn,sl  dai  sintomi  clic  dalla  ca- 
ra che  sopra  essi  praticarono,  e quindi  proposero, 
noi  dobbiamo  applicare  le  noslre  regole  diagnosti* 
che,  la  nostra  critica,  per  sceverarle  da  lutto  l'ipo- 
tclico  e il  falso  che  vi  s’ incontri , ridurle  al  loro 
sialo  semplice , ed  esaminare  e trovare  I rapporll 
che  hanno  fra  i loro  elementi  cliologìcì  e le  loro 
forme  e i modi  diversi  di  cura  o di  crisi , che  ten- 
nero per  prosciogliersi;o  se  in  altri  morbi  passaro- 
no, 0 se  infine  seguite  da  morte,  offerirono  tracce 
corrispondenti  di  lesione  nelle  somolomic  cnrlave- 
riche.  Ver  tulli  quc’casi  poi  nc'quali  noi  dobbiamo 
passare  ali’  opera,  e giudicare  non  sui  libri  nè  sui 
giudizi  altrui,  ma  sul  viro  che  ci  presenta  la  natu- 
ra morbosa  , la  quale  addimanda  da  noi  dì  essere 
ravvisata  e distinta  e confortata  di  clinici  presidi , 
qui  dove  il  nostro  libro  è la  malattia  stessa  , sono 
soltanto  le  interrogazioni,  le  conferenze  diagnosti- 
che intorno  alle  predisposizioni , alle  cause  di  es- 
sa, e ÌVsamo  e la  riduzione  esntla  de’sintomi,  e lo 
studio  dc’rapporti  dì  nueslt  con  quelli, che  sommi- 
nistrano a noi  i criteri  t meno  fallaci  per  le  tera- 
peutiche indicazioni  cui  dobbiamo  attendere  , nel 
curarlo.  I primi  casi  superiormente  accennati  co- 
stituiscono il  materiale  clinìcodella scienza  capita- 
to ad  altri, cioè  tl  fallo  in  addietro  di  cui  la  storia 
si  foce  depositaria  per  nostra  norma:  i secondi  co- 
stituiscono lutto  quei  da  farsi  che  resta  a noi.  Nel 
quale  volendo  procedere  colla  scorta  diluite  quel- 
le verità  e quelle  regole  che  prima  ci  additò  la  na- 
tura stessa,  e poi  l’arte  da  altrui  in  casi  simili  ma- 
neggiata , ci  è mestieri  dapprima  depurare  dalle 
falsità  e coordinare  in  seguito  lutto  questo  mate- 
rialo  che  ci  offre  il  clinico  empirismo,  onde  ne  ab- 
biamo tutti  quei  vantaggi,  che  i fatti  ad  altri  avve- 
nuti possono  somministrare  a quelli , che  saranno 
sotto  gli  occhi  nostri  per  avvcnire.La  nostra  scien- 
za ò progressiva  e non  ammette  nuove  creazioni  in 
massa,chc  la  passala  esperienza  di»lruggono:bcnsÌ 
esige  che  prima  di  valersi  di  qucsla,  noi  abbiamo 
acquistala  l’arlc  di  giudicarla. 


l/ordinc  che  dovremmo  seguire  per  questo  esa- 
me e coordinamento  necessario  dei  falli  clinici  re- 
gistrali ne'rcpcrtorl  della  scienza  , c’imporrebbe 
innanzi  tratto  di  attendere  allo  cagioni  diversissi- 
me , che  sono  state  assegnate  in  questo  o quello 
iuconlro  alle  mnlliformi  malattie  nervose.  Bla  sic- 
come una  dottrina  critica  esatta  delle  cagioni,  esi- 
gerebbe l’uso  delle  molle  istanze^  che  si  richieg- 
gono per  esser  messe  in  rapporto  coircffcllo  ricer- 
cato, istonzc  che  non  possono  applicarsi,  che  a ciò 
che  dicesi  interrogazione  dinica,  alla  quale,  sol- 
tanto alcune  storie  partìcuiarl , o alcuni  consalU 
medici  saprebbero  in  qualche  parte  supplire  , ma 
non  certo  i trattali  pratici, dove  le  cagioni  sono  in- 
dicate in  massa,  senza  ordine  di  tempo,  d’ intensi- 
tà, di  successione;  così  noi  abbiamo  stimato  più  u- 
lile  trasportare  questa  doffrina  de  rapporti  eftofo- 
nict,  i di  cui  elementi  abbiamo  giù  indicati  nella 
lezione  trascorsa  , a quella  parte  dove  Irallcrcmo 
In  particolare  de'faUi  clinici,  che  a noi  si  presenta- 
no. Il  medesimo  ordine  esigerebbe  pure,  che  a li- 
brare in  giusta  bilancia  questi  casi  già  avvenuti,  o 
narrali  dagli  altri  clinici  s’ indicassero  qui  ì modi 
di  giudicare  dclPuso  che  essi  fecero  dc‘rimcdj,on- 
dc  poter  esaminare  in  quali  rapporti  stavano  colla 
prcnssa  natura  della  loro  neurosi  ; ma  pur  questo 
capo  riserviamo  a qucll'ultima  parte , dove  tratte- 
remo del  mclodoniraiivo.il  perchè  qui  non  ragio- 
neremo,che  della  sintomatologia  delle  neurosi, co- 
me quella  intorno  alla  quale  i piò  pregevoli  mate- 
riali di  osservazione  ci  ha  lasciatoraliruì  esperien- 
za: e lino  buona  sistemazione  de’sintomi,  sarà  pu- 
re un  gran  passo  che  faremo  verso  la  esatta  e cum- 
pietà  cognizione  di  silTalte  malattie. 

Ciò  non  pertanto,  sento  che  mt  è difTìcilc  di  pas- 
sar olire  , se  prima  non  ho  toccato , almeno  gene- 
ralmente, degli  elementi  della  critica  dei  fallo  cli- 
nico, secoridochè  lo  troviamo  da  altri  additalo.  In- 
torno ni  sintomi . ammetto  per  un  istante  che  non 
vi  sin  nessun  liubbio.Dcvc  dunque  l’analisi  comin- 
ciare dairesame  delle  cause  assegnate. Ad  oUene- 
re  il  fine  della  criliea  dei  fatti , non  solo  non  vi  ò 
bisogno  di  nessun  sistema, o teoria  medica;  ma  an- 
zi, questa  non  varrebbe  clic  a falsare,  o inceppare 
il  movimento  libero  delia  esalta  ricercadc'rapporti. 
É sulllcienlc  I*  adoperare  il  confronto  di  essi,  coi 
tipi  nosologici  somministratici  dalTempirismo  pu- 
ro. Nei  trattali  di  pratica  , se  lo  scrittore  non  è nn 
sistematico,  egli  è facile  la  riduzione  delle  cause  a 
tutti  quei  gruppi, che  possono  collocarsi  in  rader- 
lo colie  diverse  nature  assegnato  alle  ncurosi.Trat- 
tasi  per  esempio,  del  ballismo , o della  corèa  7 Si 
assegnano  per  cause  , oltre  ai  molli  vizi  islrumcn- 
lali,  o nei  visceri , 0 nello  stesso  tronco  spinale  | 
mollo  altre  cause  meccaniche  e irritanti  dì  ogni 
maniera;  alle  quali  si  aggiungono  le  insolazioni,  i 
palemì  d'  animo  , le  veglie  e il  sonno  protrailo,  il 
traspiro  retrocesso,  la  pletora  paniate, o generale, 
la  gozzoviglia  ne'  cibi,  per  quantità  o qualità  mal- 
sani,o  nc’liquori;forli  perdite  di  sangue  e di  umor 
seminale,  molo  eccessivo,  lunga  inedia  , ritenzioni 
dì  mestrui, razione  di  certi  vercnì,il  passaggio  alla 
pubertà  , la  dentizione , la  rciropulsionc  di  certe 
impetigini,  )'  influenza  endemica  o cosmo-tellurica 
di  certe  regioni,  e via  discorrendo.  Quali  sarebbe- 
ro tra  tutte  queste  cagioni,  quelle  che  si  trovereb- 
bero in  accordo  col  tipo  cliologico,  con  che  voi  vo« 
lelc  cimcnlarlc,  e per  conseguenza,  col  centro  aa- 
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CON,  0 colcaraUuru  iialuluuicu  Odia  curia?  Lelii- 
suìaiiuiii,  i palciiii  il'aiiiuiu,lu  voglie  o il  souiiu  iii- 
Icinpcraiilc,  lo  gravi  pcrililu  di  uiiiurc  somiiialu,  il 
iilulu  eccessiva,  l'azione  di  curii  vclcui , il  passag- 
gio alla  pubcrià,  l' iuDuciua  uudcuiica.  Per  le  ol- 
ire cagioni  la  corca  esisicrà,  ma  con  diverso  [ondo 
patulogico  a quella  currispondenic:  per  i vizi  islru- 
menlali,  per  i verini,  per  la  diDicile  dcnlizlunc  csi- 
slcri  in  modo  irrilalivo  iiicccanico,  cccilanlu  dolo- 
re e (|uiudi  spasmo  ; per  la  gozzoviglia  nei  cibi  in 
modo  gaslrico;  pur  le  Torli  cinorragie.o  per  la  ine- 
dia in  mudo  ipolroQco.o  di  assoluta  debolezza, per 
la  piclora  parziale  o generale,  per  lo  abuso  dei  li- 
quori, pur  la  rilenzioue  dei  mestrui,  in  modo  con- 
gestivo  0 inOainmatorio  ; per  la  perturbazione  del 
traspiro  in  mudo  reumatico,  infine  pei  cibi  corrot- 
ti, ed  arie  maisane,  e rclrunulsiunc  d'impetigini  in 
modo  sullicu,  0 di  cacolrulia. 

Vediamo  ora  dei  modi  di  soluzione,  clic  lo  scrii- 
■ore  pratico  ci  asscgna,cuiiio  osservali  nclia  corèa, 
e deile  cure  che  propone.  Egli  dice,clie  riuscendo 
a dissipare  una  Qscunia  addominale , la  mercè  dei 
rabarbarali,  sali  neutri  e saponacei , no  è seguila 
la  scomparsa  della  neurosi:  avverte  come  ella  è ri- 
soluta talvolta,  dopo  una  forte  aulcmcsia,od  auebe 
accessi  di  cliolcra,  per  ia  quaic.le  gastriche  zavor- 
re e con  vermi,  sono  stale  espulse  dal  tubo  iulcsli- 
iiale:  accenna  che  altra  scomparve  dopo  I'  uso  di 
cibi  crassi  e succulenti:  aggiunge  che  la  ricompar- 
sa mestruazione,  una  ematuria  spontanea,  un  pro- 
fluvio emorroidale  iie  dissipò  laiun’  altra':  che  il 
passaggio  ad  arie  pure,  a'  cibi  sani,  la  ricomparsa 
di  certe  impcligiui,  furono  propizie  in  qualche  ca- 
so : infine  che  profusi  sudori , o moltissimo  orine 
segnarono  il  termino  di  altre  diverse.  Propone 
quindi  per  mclodo  curalivo,ora  gli  emetici  o i piir- 
ganli,c  qui  parla  pure  degli  anlcTmlntici:  preconiz- 
za il  salasso  generale  e locale:  approva  l'uso  degli 
amari , dei  nulricnii  : consiglia  di  ricliiamarc  alla 
cute  le  impetigini  scomparse,  o la  mercè  di  emun- 
lorj,  0 di  rivalsivi  irrilanti.o  di  cutanei  seccrnenli; 
Invia  l'uso  dei  sudoriferi,  uc'bagni  caldi,c  dui  diu- 
retici: raccomanda  infine,  l'oppio  e lo  siramonio  , 
e la  noce  vomica,  e la  elcttricilè  , o altri  sedatili 
antispasmodici;  e unisce  infine  a questi  presidi,  an- 
che i mezzi  psichici  diretti  a confortar  1'  animo,  e 
disbirlo  dai  patemi  oppressivi. 

Ora  la  critica  iiiiponc  di  coordinare  questa  serie 
iniricata  di  clinici  consigli,  classilicaiidoiic  ciascu- 
no a seconda  della  sua  eorrispondenza,con  uno  di 
que'fondi  morbosi  di  sopra  avvisati,!  quali  vedem- 
mo , lutti  essere  in  rapporto  colle  loro  cagioni.  E 
nel  vero,  al  fondo  gaslrico  corrisponderà  l'uso  de- 
gli evacuanti  le  materie  del  tubo  inleslinalc  ; allo 
infiammatorio  , il  proposto  mclodo  antifiogistico  ; 
all'ipolrofico,  il  nutricale;  al  settico, l'uso  dei  mar- 
ziali, degli  acidi , e dei  cosi  detti  dolcificanli  ; al 
leumalico,  i diuretici,  i diaforetici;  infine  al  nervo- 
so assoluto,  i sedativi,  gli  antispasmodici,  i narco- 
tici, relcllricisiuo,  e I mezzi  morali. 

Quando  i Irallali  pratici  sono  distesi  con  spirilo 
ippocratico,  non  è Jifiicilc,  come  voi  vedete,  o si- 
gnori, l'applicarvi  l'opera  critica  della  riduzione,  e 
con  poche  eliniinazioui  che  si  facciano  , I rapporti 
preslu  si  trovano  e si  compongono,  e il  fallo  clini- 
co tulio  intero  resta  coordinato,  e vivido  di  una  lu- 
co empirica  che  non  ha  pari.  Pcrnccbè  quello  spi- 
rito cdusisle  io  alIrctUuto  espressioni  del  vero  pra- 


tico, di  quel  vero.,  che  in  mezzo  al  nascere  e al 
morire  di  tanto  diverse  teoriche,  lia  sempre  soste- 
nuto da  sè  solo  i cardini  empirici  della  scienza,  ed 
ha  sempre  rivendicato  a sè  stesso  la  onoranza  della 
incouiraslabile  ulililà  che  ha  saputo  in  ogni  leinpo 
arrecare.l'iùdiflicile  torna  lo  interpretare  con  esat- 
tezza, la  mercè  del  solilo  tipo  nosologico.i  falli  cli- 
nici che  si  trovano  esposi!  in  istorie  particolari , e 
quelli  che  pure,  appartenenti  alle  neurosi , si  tro- 
vano depositali  nella  raccolta  dei  consulli  medici. 
Perocché  i falli  vi  stanno  in  modo  complicato  ed  o- 
scuro,  lalora  anche  guasti  da  un  includo  curativo 
disacconcio  e pcrlurbalorc.  l’urgiammic  nondime- 
no (|ui  un  qualche  esempio.  Si  traiti  di  una  emi- 
plegia cronica  , successiva  ad  uua  apuplessia.  In- 
torno ai  sintomi , ripeto , iiiuna  queslionc.  Per 
causa  di  questa  neurosi,  si  assegnano  una  antica 
ed  ereditarla  predisposizione  calcolosa  o poda- 
grica, un  lempcramcnto  pletorico  , un  abito  cor- 
pulento , un  larglicggiaro  continuo  dei  mezzi  di 
nutrizione,  qualclie  accesso  di  collera  , la  sop- 
pressione della  podagra  , e di  un  flusso  emor- 
roidale periodico,  alcune  affezioni  catarrali  soffer- 
to per  soppressa  traspirazione, una  caduta  coti  com- 
mozione spinale,  avvenuta  molli  anni  innanzi  del- 
la apoplessia;  prima  del  qual  morbo,  un  lungo  in- 
Icrvaliuili  perfella  sanità,  meno  gli  accessi  di  po- 
dagra, che  non  fecero  mai  sentirò  alcun  dolore, 
lungo  la  colonna  vertebrale.  L'apoplessia  fu  trat- 
tata con  pochi  e discreli  salassi,  ed  alcune  bevan- 
de purgative:  la  emiplegia  consecutiva  lasciò  libe- 
ro il  capo,  e libere  eziandio  lo  facoltà  iniellclluali. 

I Sullo  parli  paralizzate  si  applicarono  frizioni.d'  o- 
gni  maniera,  secernenti,  bagni,  fanghi , clcllricis- 
mo,  agoponlurc,  revulsivi  alle  piante  dei  piedi,  e 
persino  la  mova  all'osso  sacro.  Per  uso  iulcrno  si 
adoprò  ogni  rimedio  che  la  forma  di  questi  mali 
suole  indicare.  Largo  o lungo  uso  di  arnica, di  va- 
leriana, di  corteccia  inutilmente  : inutili  del  pari, 
la  noce  vomica,  l'aconito  ed  allrc  cose  simili.  Va- 
rie 0 larghe  ecchimosi,  insorle  sulla  cute  della  par- 
ie affclla,  fanno  sospctiarc  d'  un  abile  scorbulicu. 
Si  passa  agli  acidi,  ai  marziali,o  con  peggioramen- 
lo.lnfino  un  doloro  acutissimo  insorta  alla  regione 
lombare  fa  sospettare  di  calcola  al  reni.  Il  doloro 
si  dissipa  dopo  uua  forte  e ripetuta  applicazione 
di  migliane,  dietro  la  quale  scompaiono  anche  le 
ecchimosi  dello  estremilà.  Il  malato  percepisce  al- 
cune fuggcvoli  sensazioni,  come  di  scintille  di  fuo- 
co lungo  gli  arti  paralizzali.  Si  ritenta  colle  cop- 
pelle scarificale  il  salasso  lungo  la  spina,  e si  ripe- 
te: gli  arti  cominciano  a sciogliersi,  e si  prescrire 
una  dieta  severa:  sì  fanno  vari  salassi  gencrali.e  ai 
dònno  aH'infcrmo  larghe  bevande  di  parietaria,  di 
millcfolio,  con  carbonaii  alcalini.  Conlinnando 
qualche  tempo  questo  lrallanicnto,l'aromalalo  rac- 
quisla  compfela  sanità. 

Qui  i felici  risultali  d'un  melode  curalivo  denn- 
Irienle, spargono  quella  luce  sullo  diagnosi  del  caso, 
che  la  semplice  etiologia  forse  non  sarebbe  bastala 
asamininUtrarcì.EssidimosIranaìnticmc.solloposIi 
alla  critica  della  ragion  pratica,  i rapporli  che  sep- 
pero mantenersi,  anche  per  lungo  tempo , fra  l'in- 
dole congesliva  ipcrIroUca  della  neurosi,  e lo  cau- 
se tulle  di  sopra  accennale  lendenli  ad  accrescere 
i processi  di  nutrizione.  Eliminando  i lievi  patemi 
d aniinu,  lo  soppresse  Iraspiraziuni , clic  non  in- 
dussero che  lievi  affezioni  catarrali,  ia  caduta  sul- 
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la  s;>ina,  clic  fu  rmlcriorc  di  UiUc  alK  apoplessia; 
nuiicmiu  hisicme  le  inOiaposizioai  calcolose  e po- 
ilagriclic,  clic  sono  si  spesso  mantcnulc  da  un  ron- 
do d'Iperlrolia,  alle  altre  cause  simili^  si  potevano 
avere  criteri  elìolugici,  tali  da  intruprendero  subi- 
to quella  terapia  corrispondente  alla  natura  della 
neurosi  sintomatica, die  venne  poi  in  mezzo  a mol- 
li pericoli  deirinrermo  assai  lardi  intrapresa. 

hi  queste  regole,  a uu  dipresso, decsi  far  uso  per 
depurare  ì ratti  del  clinico  empirismo,  che  i libri 
di  pratica  ci  presentano,  onde , e in  mezzo  alla 
«arida  e confusione  loro  , e in  mezzo  agl’  intarsi 
frequenti  delle  predilette  dottrine,  ci  possono  ser- 
vire di  nonna  alla  intelligenza  di  quelli  ebe  do- 
vranno conoscere  e trattare  noi  stessi.  Completere- 
mo altrove,  come  è dello,  la  dottrina  che  di  esse 
regole  si  compone:  intanto  ci  atfrcUa  rimporianlo 
argumenio  della  sintomatologia  delle  affezioni  ner- 
vose. Por  decidere  sulla  natura  di  siffatte  affezio- 
ni (dice  Iluimann),  natura  che  non  è sempre  ovun- 
que la  stessa,  per  conoscerne  li  carattere  generi- 
co, c quindi  mcllcrsi  dinanzi  agli  occhi  il  partico- 
lare, trovasi  costretto  il  medico  pratico , di  partire 
dulia  specie,  dalla  connessione,  e dal  decorso  dei 
sintomi  paragonati  colla  normale  qualità  delle  fuii- 
xioiii  dei  nervi. \oi  non  potremo  centralizzare  nes- 
suna neurosi,  se  prima  non  abbiamo  disposto  lo 
forma  delle  malatliu  spasmodiclie, secondo  i cciilri 
diversi  a'qiinli  i sintomi  vanno  a ridursi. Per  le  no- 
zioni già  aiilerioriiienle  acquistale  delia  anatomia 
r fisiologia  del  sistema  affetto^  avremo  un  grande 
ajuto  in  questa  opera  della  riduzione  de'  sintomi 
alie  U>ro  sede  originarie:  non  senta  però,  che  nel 
lutto  insieme,  la  sintomatologia  dulie  neurosi,  per 
essere  fllosofìcamctile  e uliimciite  sistemata  , non 
presenti  mollissime  difficoltà,  a Eiiatil  eniin,  dico 
fl  Giuseppe  Frank, linud  pauci  generis  nervosi  mor- 
ir bi  quorum  sjrmplomala  vcl  adeo  volubilia  et  va- 
« ga,  adeo  obscura  et  imlcflnita,vel  adco  acquivo- 
« ca  et  ambigua  sunl,ul  ad  dclcrminalas  ncquidem 
(r  formas  referri  queant.  » 

Per  caratteri  generati  della  forma  nervosa  si  dàn- 
110,1. La  sede  di  essa  limitala  alla  sfera  anatomico- 
fisiologica del  sistema  ncuro-muscolaro  ; 2.  La 
comparsa  rapida  c complessiva  dì  fenomeni  che 
cambiano  a un  trailo  robito  esterno  dcll’iiidividuo^ 
3.  La  mulabilità  della  forma  di  questi  feuomeui 
medesimi;  4.  L'irrcgolarilà  nel  loro  corso  costi- 
tuente l’accesso,  nel  menlrcchò,  per  l'opposto^ne- 
gli  accessi  v'iia  una  tendenza  alla  periodicità  , 5. 
Ln  rapida  scomparsa  c ricomparsa  della  forma  sen- 
za mniiifcsla  cagione.  A questi  caratteri  primari  so 
ne  aggiungono  dai  pratici  altri  come  secondar);  e 
sono  ravviliinento  morale  deirinfermo,  la  debolez- 
za delle  sue  forze, la  sua  estrema  sensibilità,  la  for- 
ma apiretica  delia  malattia,  le  evacuazioni  di  ori- 
no tenui  cd  acquose,  la  sproponione  in  che  sta  la 
energia  del  sistema  nervoso  con  quella  del  sangui- 
gno, manifesta  per  la  tenuità,  rislringimento,  o ir- 
regolarità e ballismo  de*  polsi  : e dànnosi  ancora 
dal  Chcync,  dal  Viridele  dalZimmermannpersin- 
tomi  spedali  c frequentissimi,  la  dilatazione  della 
caruncola  lacrimale,  e la  variabile  contrazione  del- 
la pupilla  alTazìonc  della  luce.OlIre  a questo  ero- 
do generale  della  forma  nervosa,  è da  mollo  cnc  i 
pratici  lianno  procacciato  di  ridurre  tulli  gli  altri 
sintomi  a particolari  categorie,  o prendendo  per 
nuriua  il  più  imponente  fra  essi,  c la  fuuzìouc  del 


sistema  che  più  acmbrava  offesa,  o la  sedo  onato- 
niica  d’onde  questi  u quei  gruppi  di  forme  sì  par- 
tivano. Sino  da  Cirillo  c da  Boissioz  de  Sauvages, 
nelle  melodiche  nosologie  s'incuntra  sempre  una 
distribuzione  sislcnaolica  dei  sintomi  delle  neurosi, 
osegnìla  sopra  un  piano  più  o meno  felice, a secon- 
da dell'ingegno  dell’inventore,  e dello  stalo  della 
scienza  a'suui  tempi. Noi,  lasciandone  molle  inub- 
blio,  non  rammenteremo  che  quello,  le  quali  ci 
sembrano  più  avvicinarsi  a)  metodo  filosofico  sul 
ualc  baserecno  la  nostra.  Saranno  queste,  quello 
el  Cuileii,  di  Ueil,  di  Swcdiuur,  dì  ^prcngcl , di 
Giuseppe  Frank,  c di  llairoann.  Cullcn  iic  ha  fatto 
qualiro  ordini  principati  c li  fia  cbiamalt  soporif 
adinamie,  spasmi,  uesanie.  È facile  comprendere 
clic  egli  è parlilo  dalle  funzioni  lese,  piullostoeliè 
dalla  sede  anatomica,  e i sopori  potevano  costitui- 
re una  specie  delle  vcsanic  e non  un  ordine  a parte, 
nè  è bea  chiara  la  ragione  porcliò  le  adinamie  tro- 
vansiinessc  distinte  dagli  spasmi. Kcil  fu  assai  più 
castigato  c analitico  ucl  suo  metodo  nosologico.Kgli 
prese  di  mira  la  sensibilità,  la  niotililà  c niinerva- 
zione.  Le  distribnl  quindi  in  sei  generi.  1.  Neurosi 
de'scnsìinterni.2. Neurosi  dc'sensi  cstcrni.3. Quelle 
del  senso  comune. 4.  Aberraziouì  della  facollà  mo- 
trice: c quanto  alla  innervazione  distinse  in  quiulo 
luogo  le  aberrazioni  di  simpatia,  da  quelle  relative 
alla  vegetazione  organica  che  occupano  il  sosto 
posto  della  sua  nosologia.  Questo  sistema  di  Rcil 
pecca  principalineiile  ui  ciò  clic  non  si  trovano  le 
neurosi  dei  sensi  esterni,  o nel  senso  comune  io 
rapporto  col  centro,  che  loro  competo  dei  sistema 
senziente.  Lo  stabilire  inoltre  un  genere  riguar- 
dante le  aberrazioni  di  simpatia  è lo  stesso  clic  di- 
struggere la  possibilità  d’ogni  metodo  nosografi- 
co;  imperocché  il  dire  aberrazione  di  simpatia  c U 
dire  muletlia  nervosa,  suonano  quasi  il  medesimo. 
Oltre  ciò  il  suo  sistema  dilatandosi  ai  di  là  delle 
funzioni  sensorie  e motrici  , e volendovi  anche 
comprcmiere  le  vegetative,  lascia  sempre  in  d/ril- 
lo  di  chiedere  pcrcTiè  vi  restino  poi  dimenticate  le 
aberrazioni  del  sistema  nervoso  ne'  suoi  rapporti 
coH’assorbimcnto,  coirc.saiazione  , colla  riprodu- 
zione, c via  dicendo.  Anche  dai  sci  generi  imma- 
ginali dallo  Svrediaur  Iralucc  qualche  giusto  prin- 
cipio patologico,  benché  nel  resto  pecchi  anche  c- 
gli  di  inesattezza. 1 suoi  generi  sono  i seguenti. De- 
bolezze iecelyses);  spasmodic  (spasmi);  dolori(at- 
gemala)\  aberrazioni  dei  inoli  degli  organi  (dysei- 
nesie);  istinti  viziali  c degenerali  fdi/sotTe8Sic);dc- 
viazioni  della  menic  (paranoie).  Si  vede  qui  come 
lo  Swcdiaur  ha  fallo  un  passo  più  avanti  di  Reil 
coi  suoi  ultimi  generi,  coiitprcndeiidovì  le  devia- 
zioni degli  istinti  e delle  facoltà  della  mente;  ma 
dei  resto  cosa  dicono  quelle  sue  debolezze?  ose 
queste  meritavano  un  posto, perchè  non  conceder- 
ne un  altro  ai  vigori,  che  pur  non  mancano  di  ma- 
nifestarsi in  molte  neurosi?  Cosa  ha  egli  voluto  in- 
tendere per  quei  disturbi  dei  moli  loro?  Se  nervo- 
si, forse  gli  spasmi  non  sono  egualmente  dislurhi 
dei  moli  Toro?  Se  non  nervosi,  si  vengono  ad  am- 
massare insieme  sintomi  propri  anche  a molt'altrc 
malallio,  proprie  di  altri  visceri  e sistemi,  àlollo  al 
di  sotto  di  questi  nei  merito  sta  la  divisione  noso- 
Ingica, proposta  per  le  neurosi  da  Curzio  Sprcngci. 
Egli  non  ha  considerato  affatto  il  centro  nervoso: 
ha  confuso  insieme  i sintomi  colie  condizioni  es- 
senziali di  essi,  c non  ha  nemmeno  ben  disUiUo  c 
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rìportolo  le  spedo  di  generi  sUbilili.Coiuiiiciucgli 
dal  genere  I.  Dolores,  e siibunliiia  a questi)  I'  ar- 
Irilide,  la  prosopalgia,  la  slurnodiiiia  siiicupalc,  la 
cardialgia,  la  colica;  2.  genere  i'cclj/sea , abbrac- 
cia con  questo  l'anoplussia,  la  paralisi, rainaurosl, 
la  sincope,  la  calalepsi;  3.  genere  Spasmi,  ri  com- 
prende l'asma,  la  tosse  ferina,  il  tetano, rcpilessia, 
l'idrofobia,  il  morbus  cerealis, la  corea;  t.  genere 
le  Vesonic,  e qui  riiiocondriasi,  la  faluilii  ,la  me- 
lanconia, la  mania.  La  stessa  critica  che  facemmo 
al  Swediaur  intorno  alle  ecclyses,  ossia  alle  debu- 
lesze,  si  può  ripetere  qui  a SprengcI;  e se  sotto  a 
(|ucslo  genere  sto  l'apoplessia  e la  calalepsi , per- 
chè non  pnievano  stare  ancora  l'epilessia  e l' ipo- 
condriasi  T l.'averc  inoltre  dimenticato  la  sede  ccn- 
IralcdcirafTesione,  l'Iia  condotto  ad  unire  insieme 
l'ipocondriasi  coH'idiolismoc  le  alienazioni  mentali. 
Che  vi  stanno  a fare  poi  il  morbus  cerealis  , c l' i- 
drofobia,  l'una  dipendente  da  un  veleno, l'altra  da 
un  conlagioL  l’crcnè  non  mettervi  anello  la  poste, 
il  vajuolo,  la  petecchia,  se  vi  può  stare  l'idrofobiaf 
Pare  impossibile  come  un  ingegno  perspicace  e 
dotlissimn  ijoale  fu  lo  SprcngcI,  a cui  dobbiamo 
tante  sagaci  cunsidcraziuni  sulla  fisiologia  del  si- 
stema sensifero,  si  sia  lascialo  cadere  m una  Ira- 
scuranza  totale  nel  dare  una  dislribuziouc  sistema- 
tica ai  sintomi  delle  malallie  nervosc.Comc  deipa- 
ri è piò  difilcile  a credere  che  Giuseppe  Frank,  la 
di  cui  opera  pratica  è sparsa  di  tanti  utili  avverti- 
menti di  clinica,  c quadri  di  nervose  malattie  i più 
dettagliati  e precisi,  siasi  anch'egli  delusa  in  mo- 
do nella  nosologia  che  ci  ha  ofTerto  di  tali  morbi, 
che  senza  dubbio  di  errare  si  può  dire,  ehe  sia  la 
piò  confusa  di  tulle,  c la  meno  accettevole.  Egli 
ne  fa  otto  generi.  Presenta  dapprima  il  genere  Do- 
lores, e vi  comprende  la  cefalalgia,  la  rachialgia  c 
le  neiiralgle;  2.  genero  tn/inininiuioni,  c qui  l'cn- 
cefalilc  e la  ncurilc;  3.  genere  emorragie , c qui 
l'apoplessia;  i. genere  disordini  del  sonno  e delia 
veglia,  c in  proposito,  calafora,  agripnia,  rantolo, 
crùin|io,  sogni  spaventosi,  incubo,sonuanibulisino; 
.3.  genere  uiiesicsie,  estasi,  calalepsi,  e amaurosi; 
fi.  genere  oosanie,  vertigine,  ipocondria,  amnesia, 
melancnnia,  furore,  erotomania,  aulocliiria , deliri 
c manie;  7.  genere  paralisi;  8.  spasmi.  Onesto 
garbuglio  di  sistemazione  non  ha  per  mia  fede  al- 
tro merito,  che  quello  di  appartenere  od  un  uomo 
clic  per  la  sua  fama  può  esigere  di  essere  scusalo  col 
dire,  che  ci  supponesse  la  dislribuzionc  sintomatica 
delle  neurosi  quasi  indegna  della  sua  attcnziuue. 

Ha  alTrclliamoei  ad  esporre  il  quadro  nosolugi- 
co,  datoci  da  Uuimann,  che  a parer  nostro, è quel- 
lo che  |ircsenla  vedute  piò  estese  di  tulli  gli  altri, 
r insieme  le  piò  giuste  intorno  alla  sistemazione 
metodica  quanto  ai  sintomi  dello  malattie  de'  ner- 
vi. Egli  è parlilo  da  un  rellissiino  principio  , cioè 
da  quello,  che  alcune  parli , alcuno  province  nel 
sistema  nervoso  si  osservano,  in  cui  le  suo  funzio- 
ni in  un  particolare  modo  diversa  dalle  altre  si  ap- 
palesano; in  vista  di  tale  principio,  lo  stalo  mor- 
boso di  esse,  le  deviazioni  di  queste  loro  proprietà 
assumer  deggiono  una  forma  particolare,  llaquin- 
rii  slahililo  sei  ordini,  il  primo  de'quali  dello  di- 
aicsie,  abbraccia  le  neurosi,  con  prevalente  devia- 
zione del  senso  generale  o comune.  Il  2.  ordine 
dello  (fisuressie,  comprendo  la  deviazione  degli  i- 
slinli  naturali.  Il  3.  appellalo  lutllaeinaliones , ri- 
lieuu  le  devia  zioui  delle  funzioni  de'seusi  esterni. 


Il  i.  dello  delle  vesnnie  , è limitalo  alle  alterale 
fniuiuni  dei  sen->i  iidcrni.  Il  5.  dello  diserelisie  , 
riguarda  la  deviazione  dei  moli  museolari.ll  ti.elie 
il  Kaimaun  chiama  neuruses  mixlac,  si  riferisco  a 
malnllic,  dove  egli  ha  credulo,  che  tulli  questi  ca- 
ratteri nosulugici, possano  trovarsi  insieme  mesco- 
lati e confusi.  Certo  è,  che  (piesla  dislribuiionu 
del  naimaiiu,  offre  minori  iiiijiurfczioni  delle  altre, 
perchè  il  puniu  di  partenza  cii'egli  prese,  ucll'  or- 
dinare i sintomi,  fu  giustanienlc  da  lui  cunusciuto. 
Ma  non  pennuto  si  conosce,  come  le  allucinazioni 
e le  vesanie,  potevano  stare  insieme,  se  oltre  alla 
funziono,  egli  avesse  avuto  in  mira  di  connellerc  i 
sintomi  anche  col  centro  analouiicu;  l'urdinu  dello 
diserclisic,  perchè  non  poteva  comprendere  anco- 
ra la  epilessia?  perchè  l'ipocondriasi  e l'isterismo, 
non  farle  a|>parlcncro  alle  deviazioni  degl'istinti 
naturali, e schivare  cosi  la  classo  delle  neurosi  mi- 
ale,  che  per  il  succedersi  c il  ricambiarsi  spesso 
fra  loro  i sintomi  delle  neurosi , facilmente  nella 
mente  del  pratico,  cancellerebbe  la  utilità  di  qua- 
lunque sistemazione  nusologica? 

Sembra  a noi,  come  dicemmo,  clic  il  punto  di 
partenza  preso  dal  Haimann,  sia  quell’  unico  , che 
possa  condurre  alla  meno  fallace  sinlomalulngia 
del  sistema  nervosa  alfello.Ouindi  movendo  anche 
noi  dallo  stesso  principia,  schiveremo  poi  forse  i 
suoi , ajulali , come  siamo  oggi , da  uua  analisi  fi- 
siologica più  esalta  intorno  alle  funzioni  de'  nervi. 
Ciascun  nervo,  sappiamo  oggi, è composto  di  filet- 
ti, l'uno  de'quali  serve  al  molo,  l'altro  al  senso;  c 
quelli  a doppia  radice  servono  all'  uno  ed  all'altro 
contemporaneamente,  c nc'centri  dove  si  riunisco- 
no, 0 donde  partono,  v'ha  emanazione,  o afilucnza 
di  moto  e di  senso,  insieme  costituenti  i diversi  i- 
atiiili,  c le  diverse  maniere  di  coscienza  empirica 
dc'ccniri  sensiferi  medesimi.  Cluesla  dislribuziono 
c diversità  di  oflicl  nu'diversi  filetti  nervosi,  sccoii- 
dochè  essi  sono  a doppia  o semplice  radicc,secon- 
dochè  partono,  o melton  foco  ailc  parti  laterali,  o 
anteriori  o posteriori  dc'traiichi,o delle  massecen- 
Irali  del  sistema,  è portala  al  massimo  grado  di  e- 
videiiza  oggi  dall'illustre  anatomico  Iteli.  Ura  dun- 
que,su  questa  base  sperimentale  noi  possiamo  sta- 
bilire tre  ordini  principali  di  sintomi  nelle  neurosi 
Il  primo,  con  prevalcido  deviazione  dol  senso,  che 
abliraixerà  in  genero  le  cosi  delle  ncuralgic.il  so- 
coiido.cun  |H-cvalenlc  deviazione  della  molililù.cho 
comprenderà  molle  di  quelle  affezioni  ncrvose,chc 
I iinsologhi  riducono  agli  spasmi.  Il  terzo  , riguar- 
derà le  affezioni  dello  inulililà  e dclscnso,in  quan- 
to insieme  riunite  cosliluiscono  una  deviazione 
della  coscienza  istintiva  de'ccniri  dol  sistema  sen- 
sifero.  A questi  ordini  saranno  sempre  subordinali 
Ire  generi,  ciascuno  de'quali  si  riferirà:  I.  al  cen- 
tro gagliunico,  2.  al  centro  crrcbcllo-spinale,  3.  al 
centro  cerebrale.  A questi  generi  verranno  subor- 
dinate i|uelle  specie  particolari  di  ucurosiclie  mo- 
strano per  i loro  sintomi  predominanti,  di  ridurvi- 
ai.  Cosi,  il  t.  ordine  che  diciamo  neural(7iu,ha  un 
primo  genero, che  riguarda  i deviamenti  del  senso 
gceerale  n comune  del  tronco  ganglioiiico.AI  quale 
vanno  a riferirsi  le  seguenti  specie:  cardialgia,  cn- 
' leralgia,  stcrnodinia,  odontalgia  , ec.  Un  seconda 
; genere  riguarda  lo  olterazioni  di  senso  del  tronco 
j spinale,  e qui  le  specie  saranno:  rachialgia  , e le 
ncuralgic  cubito-digitale,  ileo-scrotale,  femoro-po- 
' plilca,  0 sciatica,  fcmoro-prctibialc,  c la  plantare. 
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Un  torto  genere  abbraccerà  quello  del  centro  cn- 
ccrulicu,  c qui  la  cuccfalalgij,  iu  prosupalgiu  , Tu* 
lalgìa,  cc.  il  secondo  ordine,  che  diremo  con  Itai* 
niunu,  dtieretùie,  cioè  con  aberruzione  di  molili* 
là,  dialribuilo  anch'esso  nei  tre  generi  suddivisali, 
ci  darà  quanto  al  1.  le  specie  di  disfagia, di  au- 
Icmesia,  di  palpito  di  cuore, di  dispnea  spasmo* 
dica,  di  singhiozzo  ; quanlo  al  2.  il  telano,  l’incu- 
bo, il  Irismo  , lo  spasmo  cinico  ; quanto  al  3.  la 
poibeòrarum  niclilalto , lo  strabismo , la  verli- 
gino.  11  terzo  ordine  che  comprendo  le  altera- 
zioni di  senso  e di  moto  insieme,  e delle  coscienze 
istintive  de'  ccnlri  scnsiferì , ci  darà  , contemplalo 
nel  primo  genere,  rogcuslìa,la  poliorcssia.  polifa- 
gia, bulimia,  ciiiorcssia,  licoressia,  la  polidissia,  lo 
isicrisino, ripocondriasi.il  secondo  genere, la  corèa 
oballismo,rcpilcssia,  l'islcromania,  la  erotomania, 
cc.  Quanlo  al  terzo,  le  calafore, l'apoplessìa,  Ih  ca- 
lalcpsia,il  sonnambulismo, la  fotofubia,  ramaurosi, 
Tanosmia,  la  disccia,  l'ambliopia,  la  nicUlopia,  l’i- 
dìulismo,  Testasi,  la  demenza,  la  mania. 

Questo  egli  è il  orospcUo  nosograCco  che  a noi 
è sembralo  il  miglioro , da  aversi  per  guida  nella 
diagnosi  delle  malattie  nervose:  c Tanalisi  de'  sin- 
tomi di  queste  , non  poteva  , secondo  lo  premesse 
di  anatomia  c tisiologia  , condurci  ad  altra  dislri- 
biizione  sisleinalica.chc  a quella  che  abbiamo  qui 
iletl.igliala.  Ci  sembra  che  non  vada  in<'.oalro  a 
quelle  imperfezioni  che  rimproverammo  nelle  al- 
tre, ma  siamo  ben  lungi  dal  crederla  pcrfclla.Tut- 
tavia  siccome  in  essa  non  si  traila  che  di  siniomi, 
c perchè  abbiamo  con  ogni  diligenza  scliivalo  di 
farvi  entrare  la  condizione  patologica  dello  neurosi, 
errore  in  che  caddero  i nosologlii  che  ci  hanno  in 
questo  lavoro  preceduto, crediamo  che  non  sia  per 
orrccare  veruna  idea  , o preposiera  o erronea,  in- 
torno a ciò  che  diremo  in  seguito  , sui  varj  modi 
intrinseci  di  essenza  delle  maialUc  nervose  mede- 
sime. 

Coordinato  o depurato  per  tal  modo  il  materiale 
clinico  intorno  ai  siniomi  che  le  neurosi  presenla* 
no,  resta  ora  di  introdursi  nel  più  grave  c più  ma- 
lagevole argomento  della  patologia  di  esse,  clic  è 
quello  che  riguarda  la  dulerminaziooe  della  loro 
inlrinscca  natura.  Ci  siamo  però  fin  qui  preparali 
tulli  gli  ajuti  possibili, per  giungere  coi  poteri  del- 
la nostra  incute,  fin  dove  i fatti  parleranno. Secon- 
do il  precetto  di  iNewlou,  la  natura  va  interpretala 
qualenus  fieri  polesL 
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Dilla  condizione  idiopnlica  dello  maialilo  ner- 
vose, e dei  mezzi  che  restano  ondo  conletnplar- 

ne  la  dia<jfwsi. 

Ma  innanzi  chec'inollriamonclU  ricerca  c deter- 
minazione della  natura  idiopatica  della  neurosi,  ci 
c mestieri  rimembrare  alcuni  assiomi  della  fisica 
sperimentale, clic  debbono  essere  riguardali  anche 
dai  medici  come  guido  delle  loro  meditazioni  in- 
torno al  modo  intrinseco  di  esistere  delle  malaltie. 
I.CIie  la  mente  umana  non  sa  nè  può  coanscere  la 
verità  nelle  naturali  sostanze,  che  per  le  loro  qua- 
lità sensibili  ed  appareiili.  2. Che  il  coslaolc  appa- 
rire dì  queste  qualità  in  certi  dclcrininati  modi, co- 
slilutscc  una  loro  legge  la  quale  s'indica  col  nome 
di  potenza  gouoralricc  dei  fenomeni  contemplali. 


3.  Che  questi  determinati  modi , eoo  elio  costanlo- 
iQcnte  Si  producono , non  esprimono  aiiro  che  i 
rapporti  di  allluilà  che  fra  di  loro  esistono , o per 
conseguenza  , le  leggi  o le  potenze  più  cmisucle 
della  loro  produziuiie.  i.  Che  la  ricerca  di  causa- 
lità iic'fenomcni  sensibili , non  potendo  penetrare 
nella  essenza  loro  , comincia  e finisce  nei  rapporti 
che  fra  loro  esistono. 

Agevole  sarebbe  a noi  il  valerci  nella  ricerca 
della  quantità  speciale  delle  neurosi  di  tali  priiici- 
pj,  c coiiseguinio  lo  scoprimento.  Ma  la  maggior 
parte  dc'fcnouicni  per  i quali  la  neurosi  consente 
di  metterci  in  comunicazione  colla  sua  immagine, 
e coi  suoi  atti,  rapprescnlu  il  più  spesso  altrettanti 
geroglifici, i quali  sebbene  Tutio  dopo  l'altro  si  no- 
tino distribuiti,  luUavia  ci  sfugge  il  legame  clic  li 
annoda.  Le  Icone  colle  quali  si  è finora  procurato 
di  comprendere  il  senso  misterioso  delle  ligure 
ch'ella  ci  prcsctita  , non  sono  clic  abbozzi  tentali 
alla  ventura  , c che  rare  volle  lasciano  nell’  anima 
quella  soddisfazione  , che  il  scniimeiilo  della  cer- 
tezza dovrebbe  sempre  recarvi.  Di  che  è cagione 
qnclTadunaiDcntu  dei  fatui,  die  non  è disposto  in 
maniera  da  concordare  collo  scopo  pratico.  Ora 
dunque  clic  noi  abbiamo,  come  ci  ò paruto  il  me- 
glio, adunato  c coordinato  i fatti , ed  ora  che  al- 
trettanto abbiamo  pure  adoperato  intorno  ai  feno- 
meni,per  elevarci  alla  teorica  della  neurosi,  non  ci 
resta  die  scoprire  il  loro  legame;  il  che,  come  di- 
cemmo , equivale  alla  determinazione  delle  loro 
leggi , c stabilire  un  accordo  fra  queste  c lo  scopo 
pratico. Lo  studio  dc'fenomeiiì  pertanto  come  stan- 
no fra  loro  , lauto  per  rapporti  di  successione  che 
di  affiiiilà,  supplirà  nella  nostra  indagine  allo  stu- 
dio delle  imperscrutabili  csscnzc.Vi  sono  delle  ve- 
rità in  medicina  clic  fiiicbè  sì  iiianicngoiio  no'  li- 
initi  spcrimcntafi  in  clic  sono  naie, conservano  tut- 
ta la  soddisfazione  alT  iiileilelto , c sono  di  ulililà 
praliclie  fcradssime;ma  perdono  tulio  e si  conver- 
tono in  fantasie,  se  il  sofisma  le  urla  c le  scompo- 
ne per  ricercarne  i più  occulti  elementi. Nel  modo 
di  c.sìsicrc  della  neurosi  noi  nou  possiamo  per  una 
parie  andar  più  olire  delle  alterazioni  maleriaU  di 
tessuto  visibili,  o al  di  fuori  durante  la  vita  , o de- 
ducibili con  sicurezza  da  lesioni  meccaniche  por- 
tale sopra  parte  dove  Touatomiac'ìnscgnidiramar- 
si  tronchi  nervosi,  o appreso  finora  da  ciò  che  ci 
palesarono  gli  studi  di  unalomìa  patologica  : per 
Tallra  i limili  delle  nostre  deduzioni  stanno  segnali 
in  sulTulllcio,  in  sulla  proprietà  Yilalc,dapprima  in 
genere  aUribuìla  ad  un  apparato  scnsifero*molorc, 
i di  cui  fenomeni  rclalivi  al  senso  cd  al  molo  sono 
tulli  traducìbili  nella  esperienza  , dappoi  in  parti- 
colare allribuiia  ai  centri  del  dello  apparato,  dove 
fenomeni  d'un  ordine  indipendente  e di  una  piena 
attività  ci  ilàmm  il  dirillo  di  supporre  un  processo 
sensorio,  una  eloboroziune  sciisiliva,  alla  cui  legge 
ulliina  si  rapporluno  nello  stalo  fisiologico  tulli  i 
modi  diversi  della  sensazione;  nel  patologico  tutte 
le  calcolabili  (non  lullc  lo  possìbili  ) allorazioni  di 
queste  maniere  intrinseche  della  sciisibililà.  Que- 
sti sono  i limili  enlro  ì quali  possiamo  aggirarci , 
quanto  ai  cupi  misteri  della  vita , corto  non  mollo 
vasti,  ma  di  una  vastissima  estensione , se  noi  li  ri- 
guardiamo dal  lato  dei  rapporti  con  cui  ci  Irovia- 
ino  in  essi  e per  essi, con  nuci  fenomeni  sperimen- 
tali delia  viu  stessa, chepiù  sono  legali  ai  moinetili 
causali  dei  moudo  osleriore.  Le  ventà  uelU  scìcu- 
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«a  della  nalnri  non  sono  altro  elio  alirelianll  pun- 
ti,a cui  si  rannodano  I rapporti  renomcnaliio  quan- 
to più  estesa  è la  cogniiionc  di  questi , allrrllanlo 
si  arcrcscc  il  numero  di  quelle, c quanto  più  felice 
è stalo  il  sapiente  nella  scelta  del  suo  punto  di  si- 
Iniiionc  per  vederli  nella  loro  maggiore  vastità  e 
più  distinta  maniera,  altrcllanlo  di  utile  e di  cliia- 
rezia  e d' impulso  progressivo  si  procaccia  alla 
seiensa. 

Ritornando  ora  alle  alterazioni  di  tessuto  che  i 
nervi  considerati  nella  loro  massa  organica  presen- 
tano, alterazioni  che  costituiscono  il  modo  mecca- 
nico, 0 istrumcnlale  di  esistere  delle  neurosi,  par- 
rebbe a prima  vista  che  i nervi  dovessero  andar 
soggetti  a tutte  ouelle  somatiche  alterazioni  a cui 
vanno  soggetti  gli  altri.  Quindi  tumori,  piaghe, ul- 
cerazioni, scirrositè,  rammollimenti,  suppurazioni, 
degenerazioni  acquose  c cancerose,  e se  più  ve  no 
ha. Tutte  le  neurosi  che  s'innalzassero  su  questi  di- 
versi fondi  patologici , voi  hen  vedete  che  non  a- 
vrebbero  altro  di  particolare  se  non  che  eerti  sin- 
tomi; ma  la  loro  condizione  intima  genitrice  sareb- 
be comune  a quella  di  molli,  se  non  di  tulli  i tessuti 
organici  deU'umano  organismo.  Ma  qui,  o signori, 
imporla  il  conoscere  le  fonti  di  un  errore  quasi  co- 
mune nella  riduzione  dei  sintomi  di  una  malattia 
ad  un  punto  che  trasrende  i earalleri  speciali  di 
essa.  Si  è comincialo  a camminare  quando  ancora 
non  si  erano  distinti  bene  i due  punti  dai  quali  si 
dovevan  prendere  le  mosse.  Imperocché  le  sum- 
mcnlovalc  lesioni  sono  del  nervo  propriamente  det- 
to 0 dei  suoi  involucri  t La  neurosi  con  tulli  gli 
speciali  earalleri  che  la  distinguono  comincia  dalla 
lesione  del  le8suln,ovvero  questa  costituisce  un  fe- 
nomeno fuori  delle  sue  pertinenze, Ira  i confini  del 
quale  e il  principio  della  neurosi  esista  un  altro  fe- 
nomeno , che  sia  l'assoluto  generatore  di  questa  ? 
h'oi  non  potremmo  innanzi  proccderc,se  prima  non 
abbiamo  chiarito  ambedue  le  questioni. 

Supponiamo  che  gli  avanzamenti  odierni  della 
neurologia  impongono  a tulli  di  eliminare  oggi  dal- 
la prima  questione  gli  altri  noli  involucri  dcllcmas- 
se  iicrtee,  delti  meningi,  ma  che  non  si  agili  essa 
che  fra  il  neurilemaed  il  non  o.  Ora  cosa  sono  que- 
sti neurilemiT  Reil,  sottoponendo  i nervi  a una  dis- 
soluzione di  sollocorbonalo  di  soda,  ha  veduto  di- 
sciogliersi intieramente  la  sostanza  midollare  di 
essi,  e restarne  a nudo  la  guaina  ncurilemalica  ; 
egli  ha  potuto  vedere  inoltre  questa  guaina  rosli- 
luila  da  tanti  piccoli  canaletti  che  attraversano  la 
polpa  ncrvosa,e  che  nel  nervo  ottico  specialmente 
sono  fra  loro  divisi  da  altrettante  briglie  che  s’  at- 
taccano qua  e là  nelle  pareti  interne  del  nenrile- 
ma,  sostenendo  la  della  polpa  in  modo,che  la  con- 
sistenza di  questa  sembra  dovuta  uniesmcnle  alla 
disposizione. dirci  quasi,  alveare  del  ncurilema.l.a 
natura  organica  adunque  del  neurilema  e quello 
del  nervo  sono  disliiilissime , mentre  questa  è di- 
sciolta  completamente  in  un  mezzo.ehc  sene  d'al- 
tronde a metter  quello  a nudo  e indicarne  l'intima 
eempage.  Kiono  sarà  che  voglia  confondere  l'olll- 
cio  dei  neurilema  con  quello  del  nervo.  Un  tessu- 
ta membranoso  ed  una  viscolarilà  sanguigna  man- 
tengono la  vita  degli  involucri  nervosi  ; tuli'  altro 
fluidoimpiega  la  natura  per  la  vita  delnervo.Quan- 
do  il  neurih-ma  è reciso  nella  recisione  del  tronco 
nervoso,  l'oflicio  del  nervo, perchè  non  dipende  to- 
talmente dalla  sua  guaina,  può  ancora  continuare. 


Fenomeno  in  parte  simile  a quello  che  gli  elellri- 
cisli  ci  presentano , del  continuare  V ofmos/'ern  e- 
tetlrica  o di  lenstone,  quando  reletlricilà  si  trova 
precariamente  sbilanciala  alla  superficie  dc’corpi. 
Infine,  se  un  nervo  ciratlriisalo  ritorna  al  suo  of- 
ficio di  motilità  0 di  sensazione,  non  è perii  rista- 
bilirsi della  contiguità  del  neurilema  , ma  , come 
contestano  le  spcrienze  di  Mcjer,per  il  rigenerarsi 
dentro  essa  cicatrice  la  sostanza  midollare  del  ner- 
vo stesso.  Dunque  diversità  di  struttura  , e isola- 
mento d' ofiìcio  fra  gl'involueri  e le  masse  nervee. 
Il  neurilema,  il  tessuto  cellulare  e lo  strato  adipo- 
so che  eireondano  i nervi  dappertutto , forse  non 
hanno  altro  ofllcio,  come  si  crede  oggi,  che  di  iso- 
latori della  corrente  dell'etere  nerveo,  perchè  non 
passi  dall'uno  all'altro  tronco  nervoso. 

Ora  qucite  condizioni  patologiche  che  di  sopra 
indicammo  di  rammollimenti , d' indurimenti , di 
piaghe  , di  tubercoli  ulcerosi , di  tumori , di  cisti 
purulente,  di  acquose  degenerazioni, appartennero 
in  origine  alla  sostanza  propria  midollare, o ai  suoi 
involiieri?  Coso  ci  dicono  essi?  Non  altro  che,  suc- 
cessioni di  processi  acuti  di  malattia  , e più  fre- 
quentemente di  malattia  infiammatoria.  Ora  qua- 
lunque rete  capillare  sanguigna  che  possa  adagiarsi 
sulle  masse  nervose  ed  aliene  allravcrssrle , senza 
la  quale  è impossibile  la  genesi  d'un  processo  flo- 
gistico, appartiene  ai  tessuti  membranosi  che  la  in- 
viluppano e non  alla  sostanza  midollare  del  nervo. 
Sicché  nello  alato  acuto  questi  processi  comuni  ai 
modi  vitali  di  altri  sistemi , non  ai  nervi  propria- 
mente delti , ma  ai  loro  involucri  appartengono. 
Nello  stalo  cronico  o isirnmenlale,  cosa  ci  rappre- 
sentano essi  7 Allrellanle  lesioni  di  tessuta  srieees- 
sive  ai  processi  acuti  antecessori. Ora  se  questi  non 
poterono  aver  sede  rhe  negl’invogli  de’  nervi , al- 
Irettanln  è ragione  che  avvenga  per  la  sede  origi- 
naria delle  loro  eonversioni  morbose,  alirellanlo  è 
ragione  lo  stabilire  rbc  il  fenomeno  genitore  della 
neurosi  ineomincia  fuori,  al  di  là  delle  perlinenzo 
vitali  dei  nervi  stessi,  e rhe  in  rasi  simigliami  per 
quanti  se  ne  possono  dare  nel  fallo,  e immaginare 
a fantasia,  la  neurosi  non  è mai  primaria,  ma  sem- 
pre sintomatica.  Con  ciò  non  pretendo  io  già  ili 
negare,  rhe  posto  uno  di  questi  vizj  isirumrnlali 
negl  involucri  nervosi  non  possiamo  noi  avere  una 
malattia  rhe  ci  presenti  ci  molli,ed  anche  i piùim- 
onenli  sintomi  delle  neurosi  primarie;  ma  voglio 
elisi  dimostralo,  rhe  sarebbe  un  errore  e paiolo- 
giro  e pratico  il  confondere  insieme  la  sede  di- 
versa di  queste  due  condizioni  morbose,  e il  non 
distinguere  la  primaria  dalia  srroiidaria  ; allri- 
nienti  si  roncederebbero  ad  ambedue  quei  me- 
desimi attributi , che  devono  essere  per  leggo 
anatomico- fisiologica  l’uno  dall'altro  divisi.  Il  che 
è indispensabile  non  tanto  per  la  diagnosi,  quan- 
to per  la  interpretazione  esalta  de'  trovati  necro- 
scopici. Del  pari  dobbiamo  osservare  che  il  fe- 
nomeno ultimo  al  quale  si  rannoda  la  caleiia  dei 
fenomeni  essenziali  delle  neurosi,  allorché  dipen- 
dono da  agenti  meccanici  irritanti  non  è propria- 
mente l'alterazione  del  tessuto;  ma  Ira  questa  e il 
principio  della  neurosi  v'é  la  sensazione  dolorifica, 
alla  quale  tiill'i  fenomeni  di  alterata  innervazione 
vanno  a riportarsi.  Il  principio  adunque  di  ogni 
neurosi  consiste  sempre  iielia  alterazione  de'suoi 
modi  speciali  di  vita:  né  la  scienza  ci  pone  ancori 
nel  caso  di  polcr  assegnare  a queste  alterazioni  nes- 
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suna  losiouo  mnlcrìalo  delta  polpa  nervea,  elio  lo- 
ro bin  corrispomlciUc.  Una  miissn  mollo,  delicnlis- 
sìma,  omogenea,  animala  da  un  lluido  cloreo  im- 
pomicrubilc  die  le  dà  vila,  non  è da  confondersi 
coite  altre  masse  grossulane«dovc  ì processi  disor- 

f;anixzaati  deserivono  visibili  tracce , e fondano  la 
>ù$Q  di  fenomeni  riferibili  u molle  apparciuo  mor- 
bose. Questo  è quel  vero,  o signori, clic  vorremmo 
impi'imercnc’voslri  nnimi:cioè  che  quando  si  traili 
di  neurosi  associatesi  o dipcndenlida  organiche  le- 
sioni, queste  appartengono  sempre  a processi  co- 
muni di  malattie,  die  essenaialmenlo  non  furono  o 
non  sono  in  origine  immisdiinlocol  pariicolar  mo- 
do ili  vita  del  sistema  senziente.  Un  esempio  di 
questo  vero  ve  lo  porgerà  la  stessa  cntcralgia 
prodolla  da  un  agente  meccanico  irrilantc  qual- 
siasi sulla  mnrosn  gastrica.  Falò  clic  un'  alte- 
razione di  tessuto  apra  due  fonti  a questa  malat- 
tia; per  una  parte  susciti  una  llogosi,  per  I'  altra 
generi  il  molesto  e violentissimo  ilolorc,  d'omlc  la 
malattia  desume  lutto  il  suo  apparalo  spasmodico. 
Di  ambedue  questi  clementi  di  malattia  (|iialc  sarà 
pili  in  rapporto  colla  alterazione  di  tessuto?  certo 
la  llogosi,  mentre  il  dolore  può  esistcrcsenza  con- 
Oizionc  materiale  visibile;  ma  la  llogosi  senza  que- 
sta non  può  esister  mai.  Sta  forse  in  questa  orga- 
nica diversità  di  nascimento,  in  questo  dirci  quasi 
carattere  eongcnilo  diverso,  segnala  quella  linea 
nosologica,  die  divide  le  moluilic  nervose  dalle 
infiammatorie.  Deduco  adunque,  e sempre  con 
maggior  forza  io  mi  convinco , che  le  organiche 
lesioni  non  segnano  mai  il  primo  fenomeno  della 
neurosi,  ma  die  quando  quello  coesistono  con 

atiesla,  nel  mentre  che  questa  incomincia  dai  mo- 
i particolari  di  fila  del  sistema  senziente  , di  cho 
ancora  la  scienza  non  ci  offre  lesioni  materiali  cor- 
rispondenti,quelle  siono  riferibili  sempre  a proces- 
si acuti  0 a conversioni  di  morbi  esistenti  m altri 
sLsicmi  organici,  in  corounicazionc  anatomica  col 
medesimo  apparato  nervoso.  Senza  di  clic  o non 
csistcrebliero  maiatlic  nervose  propriamcnlo  delle 
0 tulle  le  maiatlic  potrebbero  ridursi  ad  altrettan- 
te neurosi,  estremi  eguaimcnto  viziati  e lontani 
ainbidiie  da  quel  vero,  che  noi  vogliamo  dai  falli 
conseguire. 

Ma  un  avanzo  di  dottrine,  il  di  cui  impero  co- 
minciò dalla  scuota  II.illerinna,  e dalle  sue  espe- 
rìcnzo  sul  cuore, o si  dilungò  per  le  scuole  delTc- 
sia,  e sotto  il  patrocinio  della  funzione  nulriliva 
campeggia  ancora  nella  patologica  del  Bufaiìni,  ci 
obbliga  a discutere  con  altre  parole  l'argomento 
della  esistenza  della  neurosi,  uislinta  non  solo  da- 
gli attacchi  degli  involucri  dei  nervi , come  è già 
dimostrato, ma  quale  primaria  affezione,  propria  e- 
sclusivamcnle  dei  modi  di  vita  del  sistema  sonsife- 
ro-molorc.  Imperocché  il  Bufaltni  dopo  aver  ad- 
dotte alcune  spcrienze,  che  a lui  sembrano  alle  a 
provare  nulla  l'azione  dc'nervi  seiua  il  ministero 
dei  sangue,  si  piace  dì  riguardare  i moti  fìbrosi  e 
iiervci, corno  clfcUo  di  questo  ministero  medesimo, 
e si  vagheggia  nell’idea  die  entro  al  sangue  risie- 
da la  vera  condizione  delle  affezioni  de'nervi.  Ora 
siccome  la  nulrizioneè  noi  di  lui  chimismo, quello 
cho  è l'cccilamento  per  i dinamici,  e la  nulriziono 
ha  i suoi  clementi  nel  sangue;  in  quella  guisa  che 
egli  adnprò quanto  agl'imponderabili  motori  dei 
nervi,  tirandoli  dietro  alla  mistione  , cosi  doveva 
tculare  dolio  neurosi,  subordinandole  cioè  all’ìn- 


Huenza  dello  allcrnzioni  del  sangue.  Noi  ci  siamo 
ili  ovanti  contentali  di  ammetterò  una  indipcnden- 
z.i  lisioingh  a tra  il  sislein.'i  nutritivo  e il  senziente; 
e Riirliò  vedremo  dementi,  maniaci,  apoplciici. pa- 
ralitici benissimo  nutriti,  Rncliè  vedremo  scrofolo- 
si. rachitici,  erpetici , e persino  tisici  dimostrare 
nelle  loro  facoltà  sensorie,  spccialmcnto  animali, 
una  perfettn  integrità, la  nostra  assertiva  sarà  sem- 
pre provala  da  mille  talli.  Ma  per  la  peggio  dei  mi- 
stionisti,  lo  spcrienze  dc'modcrni  vanno  anche  più 
oltre:  dimostrano  cioè  l'assoluta  dipendenza  della 
nnlrizinne  detrazione  nervosa.  Oggi  ninno  segue 
più  il  precello  delta  scuola  d’IUUcr , che  Irovova 
nella  organizzazione  del  cuore  il  principio  delie 
sue  contrazioni.  Dopo  l'opera  di  Scarpa  sui  nervi 
cardiaci,  non  si  può  più  sostenere  cli’cssi  non  pc- 
riitrino  dentro  alle  fibre  muscolari  del  cuore,  nè, 
come  voleva  Fontana,  che  non  abbiamo  alcun  uso 
conosciulo.  Winslow  e Biclial  non  hanno  soltopo- 
sk)  la  nutrizione  ai  nervi  ganglioiiici?  Prokaska  non 
ha  atiribuiio  ai  gangli  il  movimento  del  ciiorc?Og- 
gi  il  Brachel  non  ha  portato  la  cosa  nll'uitima  evi- 
(lenz.i  con  parecchie  esperienze  ? Le  osservazioni 
di  Kolm.  Vicus.sens,  di  ILillcr  e di  Lorry,  compre- 
sa lo  favolella  dol  Barlolino,  dell'acqua  insangui- 
nala, cui  si  appoggia  il  Roiichez,  e che  riporla  il 
Bufaliiii,  su  questo  punto  di  tisiologia  non  dicono 
oggi  piu  nulla.  Che  il  Morgan  asserisca,  che  uu  se- 
sie della  massa  del  sangue  vada  alla  lesta  , vale 
forse  a provare  la  dipendenza  del  cervello  dal  san- 
gue? La  sperienza  dei  Bcraudi  prova  luU*altro,clie 
la  necessità  del  ministero  del  sangue  per  V azione 
nervosa.  Egli  magnetizzò  sottili  agili  di  ferro  im- 
piaiUamluli  nc'tronchi  nervosi  , e non  nell*  onda 
sanguigna:  e se  vide  che  la  respirazione  influiva 
alla  felicilà  doll'effcUo,  ciò  deve  allribuirsi  all'  in- 
fluenza termica  dell'ossigeno,  o alla  maggior  ten- 
sione che  può  acquistare  una  corrente  col  mezzo 
del  calorico.  Consimili  falli  adunque  non  favoreg- 
giano pimto  nò  le  ardite  deduzioni  dei  Bouchez.  nò 
i'nssenlimcnlo  no  esse  del  Bufaliai.  K\  contrario 
Humboldt  avendo  estratto  il  cuore  dal  petto  di  al- 
cuni animali,  e messo  allo  scoperto  uno  dei  ncrv’i 
cardiaci,  ha  armalo  questo  di  due  metalli  eteroge- 
nei,fra  i quali  appena  stabilito  il  contatto  ha  vedu- 
to rianimarsi  le  contrazioni  del  cuore  , e farsi  più 
forti  e più  frequenti.  Home  e Wlicinhold  hanno  ot- 
tenuto allrcUnnlo,  e stabilendo  una  corrente  gal- 
vanica col  mezzo  d'un  ganglio  toracico, distaccalo  e 
applicato  sul  cuore. Noi  non  diremo  che  il  sistema 
nervoso  cominci  dal  ganglio  cardiaco  , come  ebbe 
già  scoperto  il  Malpiglii,cd  ha  confermalo  l'Acker- 
m»nn,  nè  che  per  l'esistenza  di  lui  il  cuore  sia  il 
primo  organo  ad  esser  messo  in  azione;  ma  stando 
solo  alle  mollo  sperìonzo  del  Brachet , che  per 
brevità  omettiamo  di  qui  riferire  , concluderemo 
con  lui:  ((  La  mólhode  analytique  que  nous  avons 
e cmployée  ne  iaisse  plus  de  doute  , et  jc  penso 
« que  nous  pouvons  Aablir  cn  prìncipe,  quo  e'  est 
s la  sistèmeganglionaircquicst  la  cause  première, 
R la  cause  vitale  du  mmivcmcnt,  dont  1*  action  me- 
R caniqiic  git  cnsuilcdans  In  coiitraclions  des  dou- 
f(  bles  librcsconcenlriqucsclrayonnantesdiicoeur. 
a (Bocherches  cTpérim.  sur  Ics  fonctions  du  systè- 
« me  nerveiix  ganglionaire,  eie.  par  Brachet;  Bra- 
R xfìlics  1834,  p.  134.)  » Aggiungeremo  inflnc,clic 
onde  vi  sm  nutrizione  vi  dovrà  cssorccircolazionc: 
perchè  vi  siuquesta,  vi  dovrà  essere  molo  circolato- 
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rio;  perchè  vi  sia  questo  moto  vitale  ti  ilmrà  essere 
tuiuiie  nervosa,  cssemlo  principio  llsinlomca  in- 
cunirastahilc  , che  contrazione  muscolare  senza 
concorso  di  azione  nervosa,  non  può  darsi  : e che 
l'assiiiiilazioiic  è in  oriftinc  promossa  e perpetua- 
melile  sottoposta  all’inlluenza  de' nervi:  e che  se  il 
principio  comune  a tutti  gli. esseri  animali  èia 
permnljzionc  nutritiva,  dovunque  esiste  questa, e- 
siste  insieme  un  apparato  nervoso  die  la  governa. 
Ora  se  dietro  questi  ratti  ed  argomenti  taluno  si  ar- 
disse di  dedurre,  che  le  malattie  del  processo  as- 
similativo, come  stali  morbosi  particolari  del  siste- 
ma sanguigno  non  esistono, crediamo  senza  dubbio 
che  il  Bufalini  riguarderebbe  questa  sentenza  co- 
me avventurala  e paradossale.  Eppure  al  Ruralini 
medesimo  sono  bastate  le  sperienzc.cbc  qui  sopra 
esaminammo,  per  farlo  segnare  in  opposto  senso  il 
patologico  decreto:  che  il  riguardare  te  alfezioni 
neniose  come  uno  stato  morboso  particolare  del 
sistema  ncrueo,  i una  mera  supposizione  necessi- 
tata daita  nostra  ignoranza!  .\oii  adunque  la  ne- 
cessità del  ministero  del  sangue  per  prima  c.insa 
de'moti  nervosi;  ma  la  iieces.silà  o il  prestigio  d'in- 
nalzare al  grado  di  primaria  ed  unica  fonte  di  mali 
la  nutrizione,  poteva  suggerire  al  Kurobni , questa 
sentenza,  quanto  comoda  alla  sua  dotiriiia  della 
tnislionc,  alircllanlo  desliluila  di  ogni  ombra  di 
vero  per  lrov,irc  oggi  chi  le  si  possa  mostrare  in- 
rlulgcutc.od  accoglierla  almeno  come  una  nun  inu- 
tile dubbiezza. 

V'Iia  perù  nel  sisicma  sanguigno  un  elemento 
precipuo  di  rclazioiie  coi  nervi, al  quale  oggelle  ha 
la  pruvvidenlissima  natura  fatto  cuncorrcrc.con  tan- 
ta proporzione  e llnezia  d'arte, vasi  da  per  lutio  ove 
sono  nervi,  V oIBcio  loro  sembra  dclerminalo  a 
manlencro  due  condizioni  opposte  nelle  masso  ner- 
vose. La  prima  è d'irroraric  di  uinidtfd  per  meno 
di  una  perenne  esalazione  sierosa,  onde  cotiscrva- 
rc  la  conducibililù  nelle  correnti  di  seconda  classe 
uali  debbono  essere  le  ncuro  elellriclie:la  secon- 
a è quella  di  somminislrarc  l' elemeiilo  lemiico 
alle  correnti,  onde  le  idro-cletlriche  che  partono 
dai  centri,  e le  termo-elellricbe  che  partono  dalla 
periferia  costltuiseono  tulio  un  sistema  di  correnti 
tcrmo-idro-clellriche.  Ammessa  questo  principio  , 
s'inicnderebbc  la  vera  sorgente  di  quelle  nervose 
afTczioiii  che  si  suscilano  per  condizioni  patologi, 
che  csislciiii  nel  sangue;  ma  queste  nervose  affe- 
zioni in  origine  non  sarebbero  poi  altro  che  sinto- 
maliche,  cunsislenli,  cioè,  in  cambiale  tensioni  o 
direzioni  di  corrcnii,  per  elTello  di  cambiala  con- 
ducibilità ne'condullori  umidi,  o di  cambiata  si- 
tuazione 0 grado  del  termico  cicmcnio.  Non  vi  sa- 
rebbe nessuna  dilTercnza  tra  queste  neurosi  c quel- 
le che  nascer  ponno  per  un  vizio isirumenlale  del- 
lo slosso  tronco  nervoso, clic  formando  un  oslacoln 
al  circuito  libero  della  correrne  puù  impedire  il 
suo  moto  d'irradiazione  o di  convergenza,  può  su- 
scilarc  un  accumulamcnlo  di  lluidu  nel  puiilo  del- 
1 ostacolo,  c dar  luogo  in  seguito  ad  uno  sbocco  , 
ad  una  esplosione,  può  iiilìiiu  iiiverlerc  ancora  il 
corso  della  corrente  medesima.  Tanto  basti  per 
ora  intorno  alle  inllucnze  patologiche  degl’iiivolu- 
cri  dc'ncrvi  c del  sistema  sanguigno  , per  iiilravc- 
dcrc  quelle  prime  e giuste  lince  di  demarcazione, 
clic  i morbi  die  baiiiio  sede  in  qucsii  organi  divi- 
dono da  quclli.la  cui  sede  originarla  è riposta  nel- 
le-coudizioni  di  rila  del  sistema  sensifero. 

Pur.  Voi.  I. 


So  i fallori  dinamici  della  vita  l■mcrgllnll  nel  si- 
stema sensifero  inolure,  eylla  sciisibilìlà  e eolia  ir- 
ritabilità, lutti  i fenomeni  di  sensazione  , vaniiu  a 
metter  capo  nella  prima,  luUi  quelli  di  reazione  si 
rapporlano  alla  seconda:  ma  la  vita  di  ogni  siste- 
ma, oltre  al  suo  dinamico  aiitagoiiisinu.per  la  qua- 
le si  manifesta,  acquista  il  suo  modo  parlicularu 
conservativa  del  materiale  , eli’  essa  traggo  dalla 
natura  esterna,  assimilandolo  o cunverleiidolu  u 
foiidamcnlu  della  stessa  condiziono  dinamica  cinz 
la  soslicnc.TuUi  quei  fenomeni  adunque  del  siste- 
ma nervoso,  clic  nun  consistono  io  una  semplice 
sciisibililà  e molililà  , ma  di'  eiiicrgono  con  mudi 
peculiari  e diversi,  vanno  a mclter  capo  a questa 
operazione  emliionlemcntealliva  del  medesimo  si- 
stema, ubo  diccsi  processo  subbidiivo,  o come  al- 
Iri  direbbe,  djnainico-plaslico,di  elaborazione  sen- 
soria. Cosiediò  lo  stalo  patologico  del  iienoso  si- 
stema,non  può  esser  riguardalo  cho  o sotto  ospcl- 
lo  dinamico,  o sotto  quello  che  dicemmo  diiiami- 
co-plasllco.  Coll'analisi  dei  siuluini , esposta  nella 
nosologia,  siamo  giuiili  sino  alle  Ire  calcgoric  di- 
verse di  essi,  spellami  l'una  alla  sciisibililà,  l’allra 
alla  motilità,  la  lena  alla  funziono  istintiva  do’ccn- 
Iri  nervosi.  Più  oltre  di  cosi  non  poteva  , nè  dove- 
va giungere  la  sintomalologia.  Essa  ci  apprende  in 
genere  un  deviamento  del  senso  o del  molo  , una 
aberrazione  della  qualità  ddrisliulourgauiee.Ura. 
a stabilire  la  condiziuiie  patologica  di  i|ucsli  dc- 
viameiili  ed  aberrazioni , coiiviouo  inicrnarsi  nei 
modi  loro,  il  die  vale  conoscere  que'  modi  diversi 
primitivi,  che  tiene  lo  funziono  del  sistema  nel  de- 
viare dalle  suo  leggi.  Quanti  saranno  questi  modi, 
e di  qual  natura?  Valendo  prima  fermare  la  nostra 
attenzione  su  quelli  che  possono  dirsi  <linamici,rc- 
lalivi  cioè  aireccil.imeulo  nervoso,  noi  siamo  con- 
dotti a distinguerli  fra  loro  piò  presto  per  la  forma, 
che  non  pel  grado  deireccilamunio  niedcshno. 

Ora  dobbiamo  avvenire  che  seguendo  noi  già  , 
san  vari  anni,  questo  patologico  consiglio,  del  de- 
durre cioè  il  movimento  vitale  alla  furmaconlratti- 
va  ed  espansiva,  ci  Irovavaino  già  sin  d’allora,  co; 
me  oggi  avviene,  in  corrispondenza  con  gli  stessi 
avanzamenti  che  I Usici  avevano  dato  alla  teorica 
elcltro-dinamlca  dolio  correnti.  La  dottrina  della 
elettricità  ha  fatto  grandi  progressi  sin  d’allora  dio 
si  è preso  di  mira  la  forma,  ossia  la  direzione  del- 
lo correlili  medesimo.  La  scoperta  dell’  esistenza 
d’una  corrente  vale  assai  poco  poi  moderni  elel- 
Iricisli.  Tulio  sta  nel  fissarne  la  direzione.  Allrci- 
tanlo  si  può  dire  clic  non  polcvaiio  esciru  dal  limi, 
le  dello  vaglio  opinioni, quello  già  d.n  altri  pronun- 
zialo Inlorno  alla  clcllricilà,  come  motrice  prima  a 
assoluta  dei  nervi , quello  della  esistenza  di  cor- 
relili nervoso,  c sino  tulle  quello  do’  pularisli  ger- 
manici, appoggiate  allo  solo  dottrine  di  Valla  ; ap- 
punto perchè  i|uel  vero  che  contenevano  non  po- 
teva ancora  esser  messo  in  rapporto  colle  leggi 
della  direzione  delle  correlili,  nè  nella  uinforinil;'i 
Ira  queste  c quelle  del  vilal  moviuiciilo,  si  trovava 
ancora  un  mezzo  onde  avvalorarle,  e porle  in  ista- 
lo  di  roiidersi  mia  scambievole  luce.  Che  se  ha  po- 
tuto il  polarisrno  vollìaiiu,  bilrodoUosi  nelle  scuobi 
alemanne,  dispiegare  tulio  il  valore  de’suoi  chimi- 
ci caratteri,  c adallarsi  meravlgliusamcnle  allaspie- 
gazioiic  di  molli  fenomeni  organici,  questi  vanlag- 
gi  reslarono  Iroiidii  senza  ilcompiinenlo  della  par- 
ie dinamica;  anzi  non  polcronu  mai  aver  nulla  di 
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(likimìunlo  t co.ol.mic,  gincolK  niiir.]llrn  vi  ha  di  I 
i>ni  puailtvo  nolU’  doUrinc  dcUro  fisiologiclio,  clic 
Vi  direzione  delle  correlili. Doveva  lu  modieinn  iU- 1 
lian.1  ajpcUarc  qncsli»  momento  propi/i«,  prima  di  ! 
coll 'gar^i  coite  doUrinc  degli  ctenrieisli.  Iiitiiiilo 
die  queste  iivanuvano  alle  vcriià  che  hamm  oggi 
srnperte,  tu  medicina  italiana  adoperava  lulto  il 
suo  valore  per  fissare  una  dottrina  al  vital  movi- 
mento. La  prima  orma  fu  stampata  dal  Rasori  colla 
azione  positiva  dei  coalrostimoli.  Uno  stato  contra- 
rio a quello  di  stimolo  fu  dimostralo  nella  fibra  or- 

f;anica.  Ma  pochissimi  intesero  (illusi  sempre  dal- 
a varietà  di  tjfado  neircccitameuto}  che  lo  stato 
positivo  di  còntrostimolo  doveva  condurre  a valli' 
i.ire  più  presto  la  forma  de)  molo  Ghioso  , clic  il 
MIO  esallamcnlo  o ahhassament  >.11  più  ed  il  meno 
può  competere  ad  ambedue  le  rorme;  dunque  nel 
più  e nel  ini-no  non  poteva  fissarsi  la  loro  varietà 
-Miialc  positiva.  Il  Ujsori  aTiimcUeva  come  pri- 
j.ìo  ••-nurneno  della  vita  la  coutrariuuc,  ciò  collO' 

( asj  'Oli  Darwin  al  di  sopra  della  eccitahiiità.Allro 
mn  i . aitava  adunque  che  assorellarle  la  cspuusio- 
v.t,  e me  dira  funiu  primìliva  di  moto  vitale,  in 
i.LcU.^  guisa  che  adoperavano  i fìsici , unendo  la 
u-iiuU  o.ic  alla  alirazioiic.  Nella  nostra  patologia 
Miduliiva  noi  procurammo  dì  esporre  per  quanto 
M potesse  cuinplcla  la  teoria  del  molo  vitale,  sla- 
txleiidola  nelle  due  forme  di  conlrdtivac  di  espan- 
siva, ili  rapporto  culla  attività  della  vita,  e rulla  a- 
kiono  dinamica  degli  agenti  esteriori. Parve  elio  sif- 
fatta teorica  s'accuslassc  a quella dialcunialcniun- 
iii;  ma  nè  io  nè  nitri  in  Italia  avrebbero  avuto  me- 
stieri di  pescare  nella  Germania  una  dottrina  , che 
tanto  in  tisica  clic  in  Rsiulugia,  la  è nostra  sin  da 
remoli  tempi,  e si  è andata  sempre  riproducendo 
nello  migliori  epoche  dcU'ilaliano  sapere. Già  dissi 
come  nel  risorgere  delle  teucre  e delle  scienze, 
ella  rinacque  iu  Italia  nelle  scuole  de’  Closofì  * (e- 
siiinonio  il  Pudrarcn:  più  tardi  la  riprodusse  IVo- 
spcro  .Mpìiio:  scgiiivala  in  gran  parlo  anche  ii  Ra- 
glivi ; tutta  la  scuola  italiana  de' jatro-matcìna- 
Ilei  che  fondò  la  teorica  delle  revulsioni  , aUende- 
va  alla  forma  del  vital  movimento.  Nè  i nostri  tisi- 
ci si  fermarono  alla  nllraziono  newtoniana  ; ciiè  il 
Ro.seowìK  prima  di  KnnI  dimostrava  la  necessità  di 
(uimeUero  la  forza  rivulsiva  alla  aliralliva.  Simil- 
mente hanno  pensalo  gravi  filosotl  moderni.  Ge- 
novesi lidia  sua  Diceosina  ammellc  in  noi  due  pri- 
mitive forze;  chiamando  Puna  conccniriva  , P altra 
espansiva,  pensiero  che  ha  seguilo  anche  il  Marti- 
ni nel  suo  Umilio.  Mario  Pagano  riguardava  anche 
egli  la  natura  come  animala  da  due  forze  centrali, 
raliraltiva  e la  repulsiva.  Tutta  la  scuola  dei  Vico 
ha  riprodotto  assai  prima  degli  aicmanni  il  princi- 
pio, che  già  fu  dc’pillagorìei,  di  riguardare  l'uomo 
si  morale  che  fìsico  in  istrella  dipemlcnza  e rela- 
zione collo  leggi  dcirunÌYCrso.  Il  Nobili  oggi  ha 
]mr  esposto  il  pensiero  sulla  esistenza  dì  una  ma- 
leria elementare  alIrnUiva  ed  clastica  repulsiva  co- 
me cagione  di  lutti  i mutamenti  dei  corpi.  Le  dot- 
trine delie  polarità  idre  elettriche  e galvaniche, non 
sono  esse  le  nostre?  Non  vi  era  dunque  mestieri 
fra  noi  per  islahilirc  la  teorica  del  molo  vitale  nd- 
1.1  contrazione  e nella  espansione,  nè  di  attendere 
In  idee  imìformi  deirilarlmami  e deiriiildcbrand, 
nè  la  endosmosi  e la  cxosmosi  del  DulrocÌiel:cchi 
fosse  stalo  istruito  dell'Indole  della  nostra  storia 
fì.<lca,non  doveva  trovare  nulla  di  straniero  iu  quel- 


la nostra  teorica;  tanto  più  ch'io  mostrava  ancora, 
quale  avesse  in  sè  sostanziale  difTerenza  da  iiuclla 
itegli  alemanni. Intanto  giovino  quc.slc  riniemuraii- 
zc  per  mostrare  una  certa  uniformità  di  pensare 
nei  moderni, ai  quali  aggiungeremo  anche  il  Rrous- 
sais,  che  parlando  ddreccilamento  nervoso,  lo  di- 
stìngue anch'egli  sccomio  la  forma  in  convergente 
e diecr«/enlc. 

L'essenziale  però  di  cosiffatta  teorica  consisteva 
nel  fissare  il  motore,  e nel  sottoporre  i movimeuli 
a quelle  leggi  principali  medesime,  cui  vanno  sot- 
toposti altri  corpi  che  sono  mossi  dui  medesimo 
principio.  Io  qui  mi  contenterò  di  applicare  silTal- 
ic  leggi  ali’cccitamenio  nervoso, il  motore  del  qua- 
le, per  il  consciirnnciilo  generale  de*  più  riputali 
odierni  spcrinicnlatorì, sembra  essere  fuori  di  dub- 
bio un  imponderabile,  cui  già  notammo  etere  ncr- 
vco.  Fin  qui  son  giunti  anche  gli  altri.  Considera- 
lo come  un  imponderabile,  gli  sono  stale  date  le 
sue  polarità,  lo  sue  correnti.  Ma  lutto  mi  sembra 
sospeso, finché  non  si  stabiiìscc  una  corrispondeu- 
za  tra  la  forma  del  vital  movimento,  e la  forma  o 
la  dire:ioJic  delle  correnti  medesime.  Il  perchè  è 
necessario  rammoularc  alcune  considerazioni  fisi- 
che, che  le  riguardano.  1.  Le  correnti  che  si  svi- 
luppano nell'umano  organismo  non  possono  esse- 
re analoghe  se  non  a quelle,  che  si  generano  per 
i condullori  di  seconda  classo.  2.  Distinguendosi 
le  correnti  in  continue  e discontinue  , le  nervose 
debbono  assomigliarsi  alle  coiillnuc;  pcrocciiè  le 
altre  sono  quelle  delle  pile  a secco  e delie  mac- 
chine ordinarie.  3. Le  correnti  contiuuc  sono  idro- 
clcUriche,  e Icrmo-clcUriche;  tali  pure  dovrebbe- 
ro essere  o distintamente,  o formanti  (ulto  un  in- 
sieme, cioè  termo  idro-clcllriche,  le  currenli  ner- 
vose. 4.  Le  correnti  idro-clcllrichc  sono  sempre 
r.on  azione  chimica, dalla  quale  esse  si  prigionniio; 
le  lenmi-clcllriclic  poiino  nascere  anch'esse  dalla 
medesima  aziun  chimica  imluccnlc  sbilancio  di  ca- 
lure, ovvero  d'applicazione  arlilìciale  di  questo  ul- 
timo. Quindi  le  prime  nell'  umano  organismo  na- 
scerebbero dalle  masse  centrali  nervose,  c si  di- 
stribuirebbero ne'circuili  sensori  dal  centro  alla 
periferia;  le  seconde  sarebbero  quelle  proprie  dei 
nervi  motori,  che  pure  (laircslcrno  s’introducono 
nella  macchina:  e dove  vi  fosso  combinazione  di 
nervi  de)  senso  e del  moto  insieme,  le  correnti  sa- 
rebbero combinate  auch'essc.cioè  icrmo  idro-clcl- 
Iriclic.  Sembrerebbe  pertanto  che  la  parte  dinami- 
ca della  vita  nervosa, come  la  più  innucnzala  dagli 
agcnli  fisici  esterni,  sia  costituita  prereribilmeiilc 
da  correnti  lermo-clcllriclie:  la  parte  clic  riguarda 
il  processo  intimo  attivo  di  essa,  ossia  chimico-or- 
ganico, si  costituisca  di  correnti  idro-cieltriclie,  e 
tutto  insieme  i!  sistema  scnsifero-molorc  , uoci  c- 
sprìma  altro  che  un  gran  circuito  Icrmo  idro- 
clcltrico.  Nell'  umano  organismo  dove  vi  è un 
calore  proprio , e dove  esiste  una  leg^c  allo  sola 
vita  dovuta  , cioè  la  conservazione  della  clcrogc- 
nciià  nei  lluidi, non  dovrebbe  sembrar  strano  l'am- 
meltere  correnti  di  cii.^iiralla  natura.  5.  Il  Nobili 
pensa,  che  le  correnti  idro  elettriche  possono  es- 
sere le  più  volle  cceilalc  per  sbilancio  di  calore;  e 
per  l'opposto , elio  facendo  entrare  ne'circuili  Icr- 
ma  clellrici  un  conduttore  di  seconda  classe , la 
corrente  diventi  in  certo  modo  idro-elettrica.  Il 
perchè  (|iicsta  allernativa  di  caratteri  dovrebbe 
competere  tanto  più  alla  corrente  nervosa.  C.  Le 
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corrohli  mollo  ildmh  iMààaao  iti  iiiUu  la  loro  luta- 
liià  per  (ili  soUili:>:)imi,  più  ccnlinajadi  pie- 
di. l.a  corrente  clcllrica  l.slantuncaincute  a grandi 
disianze , nicnlrc  il  calorico  non  si  propaga  pei 
eondullori  con  tanta  velocità.  La  rapidità  dei  feno- 
meni  di  sensazione  corrispomio  a i|uesla  proprietà 
del  primo  imponderabile,*  motivo  per  cui  rclemen- 
to  termico  nelle  correnti  nervose  dovrebbe  essere 
accessorio.  7.  La  rana  è mio  du'galvanometri  i più 
sensibiii;  questa  scnsibililà  però  supera  quella  del 
galvanomctro,  ove  si  traili  di  correnti  idro-clellri- 
dic:  ciò  nrova  clic  la  corrente  propria  di  essa  ò in 
origine  idro-elettrica.  S.Le  direzioni  delle  corronli 
proprio  della  rana  vanno  dal  muscolo  ai  nervo,  os- 
sia dalia  lesta  ai  piedi. Introducendo  la  corrente  di 
un  circuito  elettrico  lungo  la  prima,  le  contrazioni 
sono  assai  più  forli  e più  vivaci , perchò  vanno  in- 
sieme: nel  secondo  verso  sono  più  deboli  o nulle 
( .Nobili).  9.  Quando  le  forze  cletlro-motrid  delie 
due  rane  che  compiono  esse  il  circolo  galvanico  a- 
giscoiio  in  senso  contrario , manca  l' cITullo  della 
corrente.  IVimangono  cioò  tranquille  quando  la  di- 
sposizione de'contnUi  sì  fa  Ira  nervo  e nervo, e mu- 
scolo e muscoto.Si  hanno  contrazioni  in  ambedue, 
quando  il  contatto  si  forma  tra  il  nerro  dclLuna  e 
il  muscolo  deir  altra  ^Nubili  ).  IO.  Lo  rana  per  la 
sua  corrente  propria  si  contrae  ancora  nel  circuito 
(tei  moUiplicalorc, senza  che  questo  dia  nessun  se- 
gno di  mobilità  , e la  sua  corrente  va  dalla  perife- 
ria al  ccnlro.  Talcliò  le  sperienze  clellro-lUiologi- 
ehe  che  non  hanno  dato  indizio  della  esistenza  di  ; 
correnti  nervose,  non  bastano  per  escluderle  ; av-  j 
vcgnacbò  polrobbc  essere  appunto  una  proprietà 
dcilc  medesime  correnti  (a  dinicollà  di  farsi  senti- 
re al  galvanometro,  proprietà  che  hanno  in  sè,  co- 
me speciale, anche  le  nuove  correnti  magnclo-clel- 
Irichc.  Oltreché  negli  sperimenti  sudUcIti  fatti  so- 
pra animali  vivi,  non  si  è eliminala  riiinucnza  del 
dolore,  il  quale  induccndo  contrazione  deve  sem- 
pre aumentare  la  forza  delia  corrente  propria,  che 
va  dalla  periferia  a)  rcnlro,c  formare  un  più  grave 
ostacolo  al  passaggio  di  essa  eorrcnlc  sullo  slru- 
menlo  csploralore.il  Puillel  e il  Mallciicci  nelle  lo- 
ro ultime  sperienze  non  sono  riusciti  ud  ottenere, 
anche  con  fortissime  correnti, che  queste  abbando- 
nino gli  organi  dclt'animale  per  entrare  nel  filo  del 
galvanometro.  I)  Nobili  al  contrario  rassicura  i li- 
siologi,  che  que^la  possibilità  di  scoprire  IVsistcìi- 
za  di  correnti  clctlrlclie,  entro  ceni  organi  non  è 
]>enlnta;  e il  Matlcucci  conclude  : dos  olals  étclri- 
ques  opposès  cx»s/cnl  <hnc  dans  las  OTijancs  vi- 
l'nnts;  c'est  à cux  qiiavec  botile  la  probàbililc  les 
sécrèlions  soni  ducs....  Cesi  dime  dam  la  vie,  cl 
ftar  la  vie  que  ces  chils  clcctriqucs  exsislaU  e( 
produiscnt.  11.  Le  correnti  che  vaiiiio  per  la 
Stessa  direzione  si  allraggonu:  quelle  che  seguono 
contrario  audanicnlo  si  respingono.  Legge  fonda- 
ineiUatc  (hdlVIeitro-dinamica.  Dentro  In  massa  dei 
cnndiiUori  le  correnti  non  si  possono  nò  incrociare 
nò  sovrapporre  ad  uso  deVaggi  di  luce  : ogni  lìlo 
di  correlile  è obbligato  a seguire  un  cammino  se- 
parato.U f'iioincno  delle  simpatìe  nello  stalo  fìsio- 
lugieo,  il  fenomeno  delle  sensazioni  dc'stioni,  dei 
>-o|ori  ce.,  sono  governali  dalla  m(Mle.sima  legge. 
12.  Una  rana  lasciala  mezz'ora  circa  in  un  circuito 
voltaico  nonsi  scuolcpiù  sotto  razione  di  due  cor- 
renti diverse.  Ciò  prova  la  noeessiià  dì  un  anlago- 
iiidino  fra  le  direzioni  delle  correlili,  perché  vi  sia 
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manifcsLuioiic  di  molo  odi  vita.  IJ.  Questo  abi- 
tuarsi a correnti  omogeneo  da  non  l isontir^i  più, né 
se  s’interrompo  o >i  chiudo  il  circuito  , e il  risen- 
tirsi invece  se  il  circuito  s’ inveito  , facendo  agire 
la  corrente  contraria  , é un  fatto  unico  in  (ulta  Li 
classo  dei  cundutluri  umidi  traversali  da  correnti 
clellrichc,  u compete  esclusivaincnie  alle  correnti 
nervose.  Non  si  traila  aduii<|ue  nella  vita  di  uii.i 
sola  cccilabililà  clic  si  accresca  o si  scemi,  mu  <-i 
Imita  di  duo  maniere  diverse  di  eccitamento  pro- 
mosse da  due  contrarie  polarità:  si  tratta  di  una  al- 
tcmniiva  perenne  nella  vita  di  processi  chimici, che 
sviluppano  correlili;  di  correnti  che  promovono  ut 
loro  poli  scambiamenti  di  basi  o Iraspoiti  di  mate- 
rie dlirercnli;  il  perché  la  vita  non  può  mai  consi- 
derarsi ne  per  un  assoluto  dinamismo  , né  per  un 
assoluto  chimismo:  ma  più  giustamente  per  un  cir- 
cuito dinamico-cluinìco.  U.Lc  correnti  elio  vanno 
dai  ccnirt  alla  periferìa  diconsi  dai  tisici  dircilc  , 
quelle  che  vanno  dalla  periferia  ai  centri,  diconsi 
inverse.  La  stessa  denominazione  si  può  ritmerò 
per  le  direzioni  delle  correnti  nervose.  Io. Le  cor- 
renti che  si  determinano  coiruprire  e chiudere  ra- 
pidamente i circuiti , diconsi  disconlinuc  : quelle 
che  si  lasciano  a lungo  agire  per  una  stessa  dire- 
zione diconsi  confinue.  Ksistono,  come  vedremo  , 
nelle  neurosi  varie  forme  patologiche, cui  possono 
competere  i medesimi  caratteri.  IC.  Ila  osservala 
il  Nobili,  che  te  rane  si  mantengono  In  uno  stalo 
di  contrazione  tetanica  sotto  V azione  di  una  data 
corrente,  e si  rilasciano  sotto  razione  di  una  cor- 
rente contraria.  Questo  rilasciarsi , é un  renomeno 
positivo  di  un’altra  maniera  di  eccitamento, che  noi 
diciamo  di  espansione;  perché  se  fosse  un  riiassa- 
mcnlo  passivo,  la  legge  sarebbe  contraddittoria  a 
quella  di  sopra  esposta  al  n.12.  I Usici  dovrebbero 
abbandonare  questa  idea  di  rilassamento,  clic  nan  • 
que  quando  non  si  conosceva  la  duplice  direzione 
positiva  delle  correnti , e quando  la  tisiologìa  non 
aveva  in  mira  che  la  conlratlilìlà.  Ora  che  la  cur- 
rcnlc  diretta  ed  inversa  chiamano  a sé  moli  fibrosi 
corrispondenti, ciò  clic  sotto  all’  azìouc  loru  non  ò 
contrazione,  é necessariamente  espansione.  17. 1/c- 
spansionc  ò propria  della  corrente  che  va  dal  ner- 
vo al  muscolo  (negativa)  : la  contrazione  e prtqKia 
della  corrente  che  va  dot  muscolo  al  nervo  (positi- 
va). 18. Le  duo  maniere  adunque  per  noi  animasse 
del  nervoso  eccitamento  corrispondono  alla  dupli- 
I cc  natura  e direzione  provatissima,  che  tongouo  lo 
correnti  clcUriclic.  19.  Altra  proprietà  valutabilis- 
sima iieile  dottrine  clctlro-tisiologichc  é lo  iiiecr- 
sione  dille  correnti. Ksistono  esempi  di  inversione 
in  ciascuno  do  loro  generi.  Le  magnclo*olettriclio 
riiannn  per  carallcrc  speciale.  Nelle  spcncuzc  di 
llerclicl  e di  Nobili  falle  col  mercurio  e il  sodio,  é 
evidentissima  L inversione  dei  movimenti  sui  luo; 
glii  delle  correnti  positive.  Il  sodio  avidissimo  di 
unirsi  ali'ossigeno  corre  rapidamente  da  lutti  i lati 
al  silo  dove,  lo  ritrova  in  istato  naseenlc,  e cosi  de- 
termina qncl  sistema  rclocissiinodieorrcnfi  liaDa 
circonferenza  al  cenfro,  che  é dircllamculc  oppo 
sloair  irraf/r/iainenfo . che  Ita  luogo,  quando  il 
mercurio  privo  tli  (ìuel  metallo  emincntemeiile  os- 
sidabile , non  ha  altro  a fare  che  propagare  dui 
centro  fllia  circonferenza  la  spinta  che  esso  ricevo 
dagli  clementi  clcUro-negalivi.lhi  grado  maggiore 
di  ossidabilità  nei  condiUoii  di  primi  riarse;  un 
cangiamento  di  lomporalura  , Uulo  udio  correnti 


U/IhM 


iilro-clcllrichc  che  (ermo  rioilrir.lic, producono  fe- 
nomeni d'inversione. Nvllc  correnti  iicrvtjsc  avvcii- 
irono  es^i  per  cause  interne  ed  esterne.  |/impii!so 
voliiiro  , i disrioglimenti  di  m;>lerin  orgnnien  « gli 
^hiianc^  di  calorico,  racciimnlamenio  d' imponde- 
rahile  ncrvco,Ia  violenza  nella  tendoiM*  d'nna  cor- 
rente c la  sua  lunga  durata  sono  fra  le  prime;  le 
seconde  si  comportano  con  una  legge  che  il  Ra- 
sori  ha  conosciuto  ed  applicalo  ai  poteri  dinamici 
esterni;  ma  che  per  quanto  vera,  è rimasta  ancora 
senza  spiegazione.  Diceva  il  Rasnri  che  gli  stimoli 
f i coiUrostimoli  sino  nd  un  cerio  punto  produco- 
no fenomeni  corrispondenti:  eccedendo  in  azione, 
producevano  fenomeni  inversi.  La  reoiione  orga- 
nica a cui  ricorrevano  alcuni  per  rendersene  ragio- 
ne, è debole  appoggio. La  vera  spiegazione  è ripo- 
sta nel  segnenlc  fallo  appartenente  olla  nuova  dol- 
Irina  elettro-dinamica.  Col  rame  ed  il  ferro  sì  for- 
ma un  elemento  lermo  clellrico,  in  coi  la  corrente 
va  dal  rame  ol  ferro,  sinché  il  calore  applicalo  ad 
lina  delle  loro  giunture  non  oltrepassa  un  certo 
grado.  Sotto  T azione  d'una  temperatura  più  ele- 
vala, la  corrente  s' iuvcrlc  dirigendosi  dal  ferro  ol 
rame  ( Nobili  ).  20.  I.n  sin  qui  indicala  corrispon- 
denza fra  la  forma  deirccciinmcnto  vitale,  e le  di- 
rezioni delle  correnti  cleliriclic  , viene  anche  mag- 
giormente convalidata  diii  pensamenti  dc'flsici  in- 
timo alle  mudidcuziotii  organiclic  che  subisce  la 
libra  ncrveo,  nell’ esser  mossa  dall*  agente  impon- 
derabile. Aveva  già  alTernialo  l'Merchel,chc  le  cor- 
renti interne  producono  diversi  cangiamenti  di  fi- 
gura, che  consistono  per  lo  più  iu  allungamenti 
verso  i poti  primitivi.  11  Nobili  ammette  un  certo 
quale  sposlamenlo  comunicalo  alle  particelle  del 
rnrpo , nella  direzione  dello  corrente.  Il  nervo  è 
senza  dubbio  costruito  in  guisa  da  propagare  certi 
luovimcnli  per  la  sola  via  delle  sue  diramazioni.  Si 
t-iì  come  si  comportano  certi  animali , allorché  si 
lisciano  ora  per  il  senso  del  loro  pelo,  ora  contro. 
I.'animalc  tanto  gode  c si  compiace  sotto  la  prima 
fregagione,  quanto  s'irrita  c si  disgusta  sotto  iasc- 
roiida.  Le  sperienze  {conclude  il  Nobili)  ci  dicono 
quanto  basta  per  esser  sicuri,  che  la  modificazione  i 
itidoiia  sul  nervo  dalla  corrente  diretta, è differente 
da  quella  che  v’induce  la  corrente  iuvcrsa.21. Que- 
ste due  maniere  di  correnti  nervose  sono  dunque 
in  corrispondenza  col  molo  conirailivo  cd  espan- 
kìvo  dell'eccitamento  ncrveo,  c persino  colla  mo- 
dificazione organica  del  nervo  stesso. 

Noi  vediamo  palesemente  rappresentarsi  in  qun- 
Ma  forma  una  serie  di  moli  or  semplici , or  con- 
duttori della  sensazione , clic  dal  centro  alla  peri- 
ferìa, da  questa  al  centro,  si  dirigono  con  perenne 
allcniaiiva.  Questa  proprietà  dcll’cccilamcnlo,  che 
nel  sistema  sensifero  6 più  palese  che  in  qualun- 
que altro  della  macchina  , ci  dà  il  diritto  di  con- 
frassegnarln  col  mezzo  di  due  poteri, l’uno  dui  quali 
Hdnmcrcmo  convergente  o di  sinergia  , c l’ altro 
tlircrnlo  divergente,  ra«lianle,  o di  energìa.  Que- 
sta forma  adunque  deirccciiamcnto  nervoso,  di- 
pende da  questi  «lue  poteri,  i quali  nello  stalo  pa- 
tologico col  prevalere  che  fanno  I’  uno  sull’  altro , 
c!  designano  i duo  modi  di  esistenza  dinamica  del- 
la neurosi.  L’clcrc  nerveo , non  cssctido  altro  clic 
una  imMlilicazionQ  del  nultio  cletlru-rnagriclico  c- 
slcrno  . mantiene  anche  nella  macchina  umana  lo 
suo  narlic.idariià,  0 com]>or(aiidosì  aticireglt  a nor- 
nij  della  f irmi  prevalerne  nello  ccciUmciilo  ner- 


voso, si  centralizza,  si  accumula  o si  dilToivle . in 
modo  che  il  suo  polo  positivo  corrisponde  alla  for- 
ma conlralliva  o di  centralizzazione. KhìsIc  una  ma- 
nifesta allemaliva  di  antagonismo  fra  i suddolti  po- 
teri nello  stato  sano. L’interrompersi  delle  leggi  di 
ucsto  aniagonismo  , costituisce  lo  stalo  morboso 
inamico  della  neurosi.  Esso  ò sempre  dìpcndciUc 
dalle  sue  cause  nlTìni , interne  o«Ì  esterne.  ln.sicine 
coM'impiilso  di  volizione  dell'anima,  lo  eccita  tulio 
ciò  che  abbia  rapporti  eielirìci  negativi  o posilivi 
coi  conduttori  nervosi.  Noi  intanto  nelle  malattie 
dcll’cccilamcnto  nervoso  guardiamo  più  alla  for- 
ma morbosa  che  questo  ossume , dì  quello  che  al 
suo  grado,  o alla  sua  qunniità.  I.Rereliè  la  forma 
conlralliva  o espansiva,  ci  spiega  meglio  la  natura 
di  molli  sìntomi,  che  costituiscono  varie  specie  di 
nervose  malattie.  2.  Perché  col  medesimo  grado 
«li  forza  vitale,  generalmente  considerala , noi  ve- 
diamo insorgere  sotto  l’ azione,  o dcll  impulso  vo- 
litivo, 0 degli  agenti  imponderabili,  corti  impeli 
morbosi  di  energia  sensoria  , che  con  esso  grado 
non  sono  punto  in  corrispondenza.  3.  Perchè  la 
forma  di  centralizzazione  o di  radiazione,  ò un  fe- 
nomeno più  collegato  con  quello  della  flussione 
dcirclerc  ncrveo  che  oltre  al  farsi  causa  di  nuove 
metamorfosi  morbose,  costituisce  poi  un  punto  in- 
termedio di  passaggio  tra  lo  stato  dinamico  della 
neurosi,  c il  suo  stato  dinamico-chimico.  4. Perchè 
ò più  di  accorilo  coi  rcnomcni  di  remitsione  , dai 
quali  trac  pure  sì  gran  parlilo  In  terapeutica  di  sìf- 
faite  malattie  ; fenomeni  che  col  più  , c col  meno 
dell’  eccitamento  non  si  spiegano  in  verun  modo. 
5.  Perchè  essendo  la  quantità  deU*  eccitamento 
nervoso  uno  stato  inseparabile  dai  processi  accre- 
sciuti 0 sminuiti  delta  estesogenesi  particolare , si 
verrebbero  a confondere  insieme  lo  stato  dinamico 
semplice  della  neurosi,  col  suo  stalo  dinamico-chi- 
mico.  6.  Perchè  quando  dovremo  scegliere  modi- 
camcnll  d*  azione  dinamica  per  curare,  o I'  una  o 
t'altra  di  cotesle  duo  forme  patologiche  di  eccita- 
mento nervoso,  rattiuidcre  a quelle  sperienze  elio 
ci  hanno  fatto  vedere  in  essi  un  patere  diffusivo  o 
contrallivo  ce  iic  renderà  più  spedila  la  sedia, che 
il  tcnlciinaro  tra  loro  azione  slimolinle  , o contro- 
slimolanlc.  7.  Perchè  tenendo  mente  alle  leggi 
delia  rivulsionc  , noi  potremo  coll'  eccitare  in  un 
organo  nervoso  il  potere  centralizzante  , distor- 
narlo da  altri  organi  dove  esistesse  morbosamente. 
8.  Perchè  avvertendo  con  diligenza  piuttosto  allo 
forme,  che  al  gratin  dcH'cccitazionc  nervosa,  c so- 
prattutto «lei  suo  antagonismo,  possiamo  tenere  a 
calcolo  I fenomeni  di  inversione,  che  tra  P uno  c 
l’altro  centro  tante  volte  insorgono,  c rcntlerci  ra- 
gione cosi  delle  conversioni  morlK>sc  le  più  stra- 
ne, cd  anche,  oso  dire,  di  molti  strani  clfcUi  delle 
potenze  medicamentose. 

Oltre  di  questo  , osserviamo  che  la  quantità  , il 
grado  delio  eccitamento  nervoso  (meno  quello 
che  gli  compete  In  generale  come  organo  vitate  , 
anctr  esso  legalo  co*  rìsullali  delta  generalo  nulri- 
zione  della  macchina) , non  può  cambiare  che  per 
opera  di  un  maggiore  o minore  afflusso, o uccumu- 
Inmciilo  di  elcre  nerveo. questo, come  diremmo, 
il  fcriuineiio  inlormedio  tra  In  malatlin  «iinamica  c 
la  idinprtlica  . fenomeno  che  noi  chiamjuonv)  di 
eleroiiirfti.  N*d  qual  caso  la  mahiUto  ancora  non 
sussiste  per  sè , ma  conliciie  già  in  sè  V elomonlo 
unico  per  il  qtjalc  coniiucia  tl  suo  processo  idiopj- 
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Imo;  facon«losi  quoslo  clomenlo  il  rappresciUanlc 
(ifrile  cagioni  dhiufniclic  , c pulendo  anclie  susm- 
slcre  allorché  queste  hanno  cessalo  di  agire.  Sic- 
come avviene  della  emoidest,  ossia  flussione  san- 
guigna, che  precede  la  inOammazione.roine  avvie- 
ne (Iella  /eucoidest,  ossia  flussione  linfiirc, che  pre- 
cede la  condizione  reumatica;delpari  la  eteroidesi 
collocaU  Ira  i iiirbanieiiti  dinamici, e la  formazione 
dì  un  processo  dinamico-chimico  precede  qucsl'ul- 
limo,  facendosi  lalora  il  suo  generai  fenomeno  ge- 
neratore. 

A convalidare  anche  questo  fenomeno  con  falli 
provcnicnli  dalla  fisica,  non  sarò  qui  mestieri  ram- 
mentare elici  casi  di  tensione  clclirica  non  sono  il 
più  delle  volte  che  ncnimulamenti  dell'  impondo* 
rubile:  che  mollissima  è la  propriclù  dc'condciisa* 
tori  : nè  che  quunlunquc  sopra  un  solo  clcinciUo 
alla  Wollaslon  la  tensione  sia  debolissima  c la  scin- 
tilla non  abbia  luogo  che  nell’alto  che  s'interrom- 
pe il  circuito,  tuttavia  in  questo  momento  la  cor- 
rente che  cn(  giù  in  giro,  s’ accumula  in  guisa  sul 
luogo  dcirinlernizi0iie,ciie  acquista  quivi  tensione 
ncrossartn  per  lanciare  In  scintilla.  (Àmsidcrando 
inolirci  fenomeni  delle  ncuraigie  , uno  do'più  au- 
lorovoH  ncnrologisli  che  abbia  oggi  d’ilalia,  il  eh. 
Bellingcri,  concorda  meravigliosamenlc  col  nostro 
principio,  c Per  dare  (egli  dice)  qualche  plausibile 
a spiegazione  dell'  essenza  de!  parossismo  neural- 
n gico  in  gencre,io  osservo  che  il  sistema  nervoso, 
fi  spccìalnicnie  animale,  ha  bisogno  d'intervalli  di 
fi  quicle  per  eseguire  le  sue  funzioni, e sembra  che 
((  sia  necessario  il  concorso  d' tm  fluvio , il  quale 
fi  csaurilo  o diminuito, le  funzioni  del  sistema  ncr- 
fi  voso,  sia  in  ìstulo  di  salute  che  di  malattia,  deb- 
fi  hono  cessare, 0 sospendersi.  Pare  che  ncirccccs- 
fi  so  ncuralgicu  si  accumuli  una  gran  quaiiltfd  di 
a fluido  nerveo  net  Ironco  nervoso , c dia  cosi 
fi  lungo  ad  un  eccessivo  dolore  o spasimo  delta 
fl  muscolatura  ; ed  esaurito  un  tale  eccesso  difluì- 
« do,  il  dolore  resta, o si  riproduce  spontaneamen- 
fi  (e,  od  in  seguilo  a qualche  causa  irritante  inler* 
fi  na  od  esterna  dopo  qualche  lcmpo,cd  in  seguilo 
fi  ad  essersi  arcumulofu  nuova  qunniifd  di  /luido 
fi  nemeo.  Si  rende  probabile  unii  tale  npinìonn  di 
t un  fluido  analogo  all'elcilrico,  ncirinvasione  di 
fi  un  accesso  nciiralgico , considerando  il  potere 
fi  quasi  costante  che  lia  la  calamìia  di  calmare  il 
fi  dolore  dello  accesso  nenralgico,  secondo  le  ri- 
fi  pcliilc  os-»crvaiìoni  di  Tliourct , c considerando 
fi  rulilità  della  scoperta  anodina,  proposta  da  Fr. 
fi  lliblebrand  per  calmare  i dolori  nervosi  ». 

te  leggi  della  pferoidesi,  sono:  1.  Di  seguire  In 
forma  dello  stalo  dinamico  de’ncrvi  si  sensìferi  che 
molori.  2.  Di  accrescere  momenlancnmcnto  la  sen* 
sibilila,  c la  irrilahililù  della  parie  dove  essa  si  sta- 
bilisce , a dispendio  dei  medesimi  poteri  in  altre 
parti  del  sistema;  e dicemmo  momenlnneamcnfe  , 
avvegnaché  fìnianlo  che  esso  non  ha  promosso  il 
processo  idiopatico  che  sussiste  per  sé, essa  è con- 
dizione mollile  c variabile,  secondo  che  qua  c là  è 
tirata  dai  poteri  dinamici  di  centralizzazione  e di 
radiazione.  3.  Diromperete  concalciinziont , c le 
associazioni  fisiologiche  de*  movimenti  sensori , e 
slahilirrie  delle  patologiche.  4. Di  poter  essere  cau- 
sa ed  cITcIto  della  formazione  dei  processo  morbo- 
so idiopatico.  5.  Nel  qual  ultimo  e.aso.es$a  può  ac- 
cumularsi ili  un  modo  latente,  e di  tanto  da  delcr- 
miiiurc  uirimprovvisa  c forte  cspolsiotic  elettro-di- 


iianiica,  in  mezzo  alla  più  seducente  calma  [laiolo- 
gica. 

Passando  ora  a parlare  della  condizione  itiiopa- 
(fea  della  neurosi , ossia  del  suo  modo  di  esistere 
dinamico-chimico,  ci  conviene  premettere, che  ludi 
i fenomeni  di  sensazione  nciranima  che  non  consi- 
stono nel  comune  sentire,  ma  che  portano  con  sé 
il  carattere  di  particolari  modi  di  sentire  , si  ran- 
nodano ad  un  fenomeno  ultimo  della  funzione  ncr- 
vca,  che  potremo  chiamare,  potere  modificanle  il 
materiale  delia  sensazione.  Sonoi  cciilri  del  gran- 
de sistema  nerveo  (com’  è altrove  dimostralo),  gli 
organi  assimilalori,  elaboranti,  dove  questo  potere 
in  un  modo  attivo  sì  esercita.  Per  mezzo  di  essi  il 
fluido  elcllro-magiielico  subisce  una  modificazione 
simile  a quella  , che  per  mezzo  degli  organi  della 
vita  vcgctuliva  subisce  il  calorico  : c come  questo 
trasformatosi  in  calore  animale  scbb^c  non  per- 
da le  sue  relazioni  con  quello  dclmcziocircumam- 
bìenlc, comunica  non  osinntc  allo  organismo  la  fa- 
coltà di  sostenersi  immutato  in  mezzo  alle  varie  c- 
stcrne  tcmpcrature;così  convertito  nei  processi  vi- 
tali degli  organi  senzienti  il  fluido  ch:Uro-m.ignc- 
tico  in  etere  nerveo,  senza  perdere  con  quello  le 
sue  afllnilà,  somministra  alla  vita  sensifern  la  alli- 
ludiiic  di  resistere  sino  ad  un  dulo  piinin  ai  ean- 
giamcnii  dcirimponderabile  cslcrno.Orn  questo  po- 
tere modificanle  degli  organi  sensoriali  aìtorando- 
si  in  modo  idiopatico , deve  rendersi  quell'  ultimo 
fenomeno  generatore  di  tutti  gli  altri  clic  manife- 
stano una  sostanziale  allcrazinnc  in  luì  avvcmila. 
Ma  come  conoscere  T indole  di  questa  sostanziate 
alterazione  ? appartiene  ossa  al  fluido  elaborato,  o 
al  malcrialc  dell'organo  elaborante?  Noi  non  pos- 
siamo risolvere  ancora  questo  problema,  c per  de- 
terminare alcuna  cosa  intorno  all'  indole  dell'  alte- 
razione dei  processi  subbicitivi  de'ccntri  senzienti, 
non  dobbiamo  stare  che  agli  elTeUi.  In  questi  noi 
riconosciamo  ora  una  sensibilità  portata  ad  un  gra- 
do  assai  elevalo  c permanente  di  condizione  pato- 
logica : ora  un  torpore,  un  dccrcscimonlo  sostan- 
ziale e durevole  di  essa  : ora  infine  un  morboso  e 
permanente  cangiamento  nel  modo  intrinseco  di 
sentire,  nella  sensoria  capacità  dello  spirilo.  I fe- 
nomeni osservabili  non  ci  dicono  più  olire  , c sa- 
rebbe vana  pretesa  il  volere  immaginare  delle  ipo- 
tesi al  di  là  di  questi  punti  di  alterazione  del  pote- 
re modificante,  nei  quali  si  conserva  il  legamo  che 
li  unisce  col  trìplice  ordine  di  fenomeni  sopraindi- 
calo. 

In  gcncrepuò  cosUluirsi  la  essenza  della  neurosi 
idiopatica  nella  pervertita  rapacità  dogli  elementi 
degli  elcllro-moiori , che  mantengono  il  eìrcuilo 
Icrmo-idro-eletlrico  vitale  ; c nel  cambiarsi  perlai 
modo  la  direzione  non  solo,  ma  la  icnsionc  c l' in- 
dole delle  correnti  nervose.  Questo  disordine  ne- 
gli elementi  degli  clcttro*motori,è  egli  siiscellihìio 
di  essere  determinato?  Le  malattie  idrnpntichc  di 
sensazione  sono  esse  come  quello  dc’proccssi  nu- 
tritivi, nc’qonii  è ammissibile, oltre  a un  eccesso  o 
difetto  di  materiali  morbosi, anche  la  loro  cangiala 
intrinseca  qualilà?ElcUro-motori  vitali  non  poireb- 
boro  cangiare  che  per  il  minore  o maggiore  nume- 
ro di  eicment(:rimpondcrabilc  che  per  essi  si  svol- 
ge non  per  altra  causa  , che  per  la  mnlazione  di 
(luesla  capacihi,  saprebbe  allonlunarsi  dalle  con- 
(Itzioni  vitali,  e rompere  per  essa  quell’  r(|iiilihrio 
(li  forze  c (li  inodiJicazion'r  che  Ira  lui  c l'impondc- 
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rubile  esimio  sono  lo  perpeinn  eonlliiui  nllrnltivo 
e ripulsivo^  (U  uUivitù  o Ut  passivilìi  orguitica.  Di- 
rrmo  mlunniie  in  genere  pafnes/csia  I*  aUcrnxioiic 
idiopatica  del  processo  sensorio , e sinijilircino  i 
cnniilori  patognnmonici  di  quei  modi  esscnzinli  nei 
quali  essa  si  risolve.  1.  ^ sostanzialmente 

diininiiilo  il  potere  modillcanie,  allora  V imponde- 
rabile esterno  non  polendo  più  subire  nel  centro 
nervoso  afTetio  la  necessaria  riduzione  biologica  » 
agisce  come  potenza  nemica  ; le  sue  corrcnii  sono 
rcspinic,  dirigendosi  ad  equilibri  non  uniformi  alle 
leggi  armoniche  del  sislcma. Quindi  le  commozioni 
nervose  menliscono  talvolta  in  questi  casi  fenome- 
ni di  scnsibililù  accresciuta.  1 moli  convergenti 
giungono  qui  sino  al  massimo  grado  di  durata  e di 
forza;la  corrente  espansivo  non  è più  capace  a con- 
Irobilanciarli;  e se  in  scjfuito  s'invertano,  si  trame- 
nano seco  flcr  uniformità  di  direzionnancbcle  lan- 
guide correnti  espansive  do'circuili  centrali,  e ge- 
nerano maggior  debolezza.  Sono  i nervi  sensori  a 
preferenza  dei  motori, quelli  clic  soffrono  per  que- 
sta condizione.  La  pervertila  condizione  della  cor- 
relile tcrmo-idro-clotlrica , sembra  consistere  in 
questo  caso  nello  sremorsi  dcirdemenlo  termico 
uceessorio,  e nel  ridursi  alla  sola  condizione  idro- 
clctlrica  primitiva;  quindi  si  hanno  facili  decom- 
posizioni chimiche,  inversioni  di  polarità, e facili  le 
ilussioni  dell*  clero  nerveo  fra  i cenlrl  non  affetti. 
Cosicché  i fenomeni  t più  marcati  partono  talvolta 
da  un  centro,  dove  non  é la  sede  patologica  primi- 
tiva, ma  dove  s'incontra  un  niimenlo  di  azione  ac- 
cidentale,rclalìro  allo  squilibro  in  che  sì  trova  con 
esso  il  centro  alTcIto.  Queste  proprietà  non  s’ in- 
roniranoad  un  grado  cosi  imponente  in  ncssun'al- 
tra  coiulizione  patologica  fiiorcliò  nella  neurosi  ; e 
quindi  parte  la  necessità  di  reggerne  la  diagnosi , 
quasi  dirci  unicamente  col  criterio  dello  cause  oc- 
rusionali.  Quando  ò soslanziaimcntc  accresciuto 
il  potere  modificante  , o vi  ha  prevalenza  di  muli 
(espansivi  e riscntimenlo  altuoso  e non  atteso  ail*a- 
zioiie  degli  imponderabili  esterni, oi  detti  moti  do- 
po aver  durato  alcun  tempo  s'invcrlono,  e v’ha  al- 
lora una  conirazioiie  , la  quale  mentisce  pure  una 
seiisibiliià  ilifidliva  intorpidita. Cii'lmpulsi  espansivi 
violentemente  eccitati  e mantenuti  accrescono  l’c- 
Icmcnlo  le.nnic.o  delle  correnti,  e in  questo  sta- 
to patologico  prevale  d*  ordinario  in  esse  l’ in- 
dole (crmo-clcUrica,  e ì nervi  preferibilmente  af- 
fetti sono  i motori  : e perchè  queste  correnti  in- 
lenic  ridotte  a icnno-clcllriclic  rcslringono  di 
mollo  il  dominio  della  azione  chimica,  le  secre- 
zioni quivi  non  si  allcratio  gran  fallo , e le  fun- 
zioni vegetative  delia  inncchina  per  I*  ordinario 
lunio  sollccilamenlc  sì  ristorano  , con  quanta  vio- 
lenza vennero  negli  accessi  perturbate.  Qui  ni  cri- 
teri delle  causo  occasionali  spesso  riesce  di  poicr 
congiungere  anche  quelli  de’ fenomeni,  o degli  e* 
sterni  contrassegnile  questa ilitTerenza  tra  il  secon- 
do modo  ed  il  primo  dipende  dalla  natura  delle 
correnti  che  prcvalgono;imperocchò  gli  ctTclti  del- 
le tcrmo-clcltrichc  sono  coslanli  ; laddove  quelli 
delle  idro-clcUrichc  vanno  soggelti  a molle  e inal- 
tese  mutazioni , da  non  potersi  coniare  sulla  loro 
ìiivariabililù.  Questi  sono  i caratteri  distintivi  prin- 
cipali tra  1*11110  e l'altro  modo  di  esistere  della  pa- 
rocslesìa. 

Forse  i progressi  della  scienza  non  tarderanno  a 
porci  nel  caso  di  riconoscere  u di  auiuiclleru  un 


ferro  modo  di  esistere  «Iella  alterazione  sensoria  , 
cosiliuilo  da  prevalenza  «li  correnti  tnagneìo  clel- 
Iriche;  sarebbero  «pieslc  rcffcKo  di  conversioni  dì 
altri  processi  morbosi,  che  per  lunga  durala  aves- 
sero destituito  rorganismo  di  conservare  la  corren- 
te propria,  e di  tanto  pervertila  la  cnruiuioiie  dei 
suoi  eletiro-mniori,  da  renderlo  accline  e sottopo- 
sto alia  influenza  di  correnti  magnetiche  , a prefe- 
renza delle  altre. Vi  sono  alcune  nourosi,come  cer- 
te specie  di  mante,  la  cofofejm,  l’estasi,  e tali  al- 
tre, che  dalla  qualità  di  silTalte  correnti  acqnisie- 
rchbcro  non  pochi  schiarimenti  alla  slravaganza  , 
anzi  al  mistero  deTcnomcni  che  le  arcompagnano. 
Vi  sono  altresì  non  pochi  falli  apparloncnii  al  ma- 
(/neiùmo  animnfe,che  avrebbero  bisogno  d’essere 
sottratti  al  dispotismo  di  teorie  fantastiche  di  che 
(nuora  sono  Rvvollì;e  le  sagaci  ìuterprclazinni  ideo- 
logiche, colle  quali  ha  lenlalo  di  spiegarli  TOrinlì, 
acquisterebbero  un  valore  che  ancora  non  hanno, 
se  polessero  essere  rette  da  olcunc  leggi  lisichc 
corrispondenti. 

Oltre  ai  caratteri  differenziali  suddivisali  tra  l'u- 
no e l'altro  modo  idiopatico  della  paraeslesia  , ve 
n’Iia  poi  alcuni  altri  particolari  alla  neurosi  essen- 
ziale; ma  che  Irovansi  opparlcncnli  e combinati  ora 
coll’una  ora  coirnltra  maniera  di  condizione  pato- 
logica. Uno  dc’primi  è quel  progredire  spesso  in 
silenzio  della  condizione  idiopatica  md  suo  centro, 
e sviluppare  nondimeno  correnti  nervose  in  islato 
di  disordine  le  più  gagliarde,  l/allro  è il  facile  Ira- 
sportarsi  tutta  iutiera  la  condizione  patologica  dal- 
l'uno all'altro  centro  nervoso;  il  che  mostra  ch'es- 
sa  esiste  senza  azione  disorganizzante.  Il  terzo  ò il 
dar  luogo  negli  accessi  a correnti  discoiitiuue,  co- 
me si  vede  nella  forma  lelanica.  Il  quarto  può  dir- 
si quel  coilegarsi  con  facililà  ai  periodi  delle  rivo- 
luzioni cosmo  telluriche,  e molcorologicho. 

La  condizione  idiopatica  della  neurosi  ndiinqnc 
non  ci  rappresenta  che  o una  ipercsfciio  , ovvero 
aumento  morboso  ili  capacità  nel  poierd  modifi- 
cante: o una  ipoesicsirt , o decremento  morboso 
del  medesimo  polere.Lc  quali  condizioni  non  esprì- 
mono  altro  se  non  che  queiriillimo  fenomeno  del 
la  neurosi  i«liopaiica,  cui  vanno  a mcilcr  capo  i fe- 
nomeni osservabili  di  silfatlc  malattie  : al  di  là  di 
quello  ve  ne  potranno  essere  altri  ancora;  for?c  in 
questi  starà  la  secreta  essenza  del  morbo  ; mn  co- 
me noi  non  vogliamo  perdere  i vanliiggi  di  ciò  che 
possiamo  conoscere  per  darci  vanto  di  sonili  e dì 
critici  passeggiando  ira  (e  incognite,  allrcitanto  ci 
rìtr.irremo  volentieri  dalla  pretesa  di  fabbricare  del- 
lo ipotesi  e spacciare  per  eognilnciò  che  non  lo  è. 
IVUuUraqunmrr.s  loquifur  sapere  awieo  era  il 
prinripin  di  Sìdenham.e  qncSIosta  dal  pari  laguida, 
e segni  il  lermitin  delle  nostre  investigazioni. Inve- 
ce avvertiremo  che  allorché  la  idiopatia  nervosa  ù 
slaliiiila,  lo  stalo  morboso  dinamico  passa  ad  esse- 
re una  cousegueuza,  una  filiazione  di  ({iicsla.c  elio 
quindi  ì poteri  cenirnlizzatili  e radianti, almeiiu  dnl 
centro  dove  il  processo  iiliopalico  csisle,  resinilo  ;i 
lui  subortliiiati  e da  Ini  promossi. 

Allorché  adnnmic  tasìnlnniainlogìaeìbn  condot- 
ti a determinare  la  specie  di  una  nenro'^i,  che  vuol 
dire  determinarla  secondo  il  suo  sintonia  j>redoiiìi- 
iianlc  (per  esempio  Verfii/o);  la  medesi- 

ma siiilomalologia  ci  indica  il  genere  .che  per  rpie- 
slì  morbi  riguarda  il  centro  cerebrale,  e (jiiiiuh  è 
per  essa  pure  che  passiamo  aH’ordiiie  , e le  collo- 
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citiamo  ambedue  ncironliiio  primo  , cioè  con  prò- 
vatcnto  tlo\ij2ionc  del  senso.  Qui  la  siiUomatolo- 
già  ci  abbaiiJuna^c  sollciilra  in  ajulo  di  essa  la  nO' 
oologia  pruprìamenlo  della.  Quesla  estasi , questa 
vcrtigiiu;  t'diale  per  alcun  vizio  islrumeulali',  o per 
causa  meccanica  avventizia  (|iialun({uc.il  che  è co- 
me dire  per  mudo  irrilalivo-dinumico  ? So  ciò  non 
csisic  esso  ili  modo  dinamico  sompiicc?  ^ell'  e* 
s«mc  di  questo  modo  patologico  ci  incomLc  di  di- 
slingucre  la  prcwlctiza  dei  poteri  direrf/cnlt  sui 
coin'er(jciiti,o  di  questi  su  quelli:  o fallo  ciò,(|uaD- 
(io  noi  atirudissimo  insieme  al  fenomeno  di  clcroi' 
(lesi  clic  li  seguo,  e allo  correnti  sensorie  clic  pos- 
sono dai  poleri  liMulugid  supcrstili  de'  centri  ner- 
vo»! non  affetti,  noi  avremo  in  gran  parte  cumplc- 
t.  la  la  cognizione  detto  stalo  dinamico  dell'  c>tasi 
e della  vertigine.  .Ma  il  rimiuvarsi  degli  accessi  , e 
forse  anche  con  più  inteiisioiio  dono  rimossa  la 
causa,  ci  fa  cono»ccTC  che  Io  stalo  dinamico  della 
in.ilaltia  non  è semplice  ; ma  che  in  essa  si  è già 
ordito  un  processo  dinamico-chiniico,cioè  che  si  è 
stabilita  ruliopalia  nervosa.  Ora  che  resta  alte  Jio- 
sirc  operazioni  dìagiiosliclic?  determinare  il  carat- 
tere approsdinalivu  di  qucsCullima  condizione  pa- 
tologica, e designarla  o per  mia  ipereiicsia,  o per 
una  ipocslc^ia,  e subordinare  a questa  i fenomeni 
dinamici  di  centralizzazione  e di  radiazione  morbo- 
sa, clic  ù ananlo  dire  , le  forme  del  ncrvco  cccila- 
tncnlo.  L'gli  è unicamente  per  queste  niiinicrc  dia- 
giiostiriie,  che  noi  passiamo  immcdiutaineiUc  ad 
una  razinnalc  indicazione  terapeutica. 

A me  sembra  (se  io  troppo  non  mi  illudo)  che  la 
sintomatologia  e la  nosologia  clic  io  qui  ho  espo- 
ste. abbiamo  Dimeno  questo  merito  a preferenza 
di  lle  altre,  di  non  lasciare  incornsidcralo,  nò  senza 
legame  e rapporto,  vcrun  gruppo  di  fenomeni  che 
nelle  malattie  nervose  possano  prcscniarsi.c  quelli 
specialiucnlc  che  più  impongono  e più  richiamano 
i soccorsi  deirarle  nostra;  e che  a preferenza  delle 
altre,  sognino  una  linea  non  intcrrolla  dolio  stalo 
fisiologico  al  patologico,  dal  più  semplice  di  que- 
sto ai  più  composto,  e dioioslriao  dalle  cause  agli 
ofTeili  una  serie  altresì  iioo  mai  troncata  di  rappor- 
ti, che  in  sò  medesimi  tutto  intero  comprendono  il 
fatto  clinico.  Iv  quella  linea  e questi  rapporti , sa- 
pete voi,  0 signorì^il  vantaggio  intrinseco  che  con- 
tengono? Quello  cioè,  clic  la  nosologia  sìa  sempre 
progressiva,  in  relazione  coi  progressi  avvenire 
delia  lisiologia  e della  patologia  dei  sistema  ner- 
voso.Chè  ali'opposlo  attenendoci  alle  altrui  opinio- 
ni , noi  r avremmo  destinala  a rimanersi  sempre 
stazionaria  nella  sua  insuflicienza,  e nel  suo  isola- 
inciito.  Dilfaito  senza  rimembrare  le  stravaganti 
ipotesi  delle  acrimonie  degli  spirili  animali,  soste- 
nule  dal  Coccliì  e dal  Tissol,  lasciando  ncU'obblio 
il  generale  li'ipiire  nervoso  dcirilofrmann,  i nervi 
forti  e i nervi  deboli  di  Puinme  e Viridet,  diciamo 
di  alcune  ipotesi  del  giorno.  Il  chiamare  le  malat- 
tie nervose,  malattie  (Ictruna  e delrallra  diatesi,  è 
a.<sai  poco  per  la  necessaria  cognizione  di  quctii 
elementi  principali  die  te  compongono.  Ksislono 
delle  neurosi  in  che  la  diatesi  non  vi  è punto:  oltre 
a ciò  di  quale  diatesi  qui  si  parla?  Se  delle  coinu- 
iii  diatesi,  ipcrslenica  ed  iposleiiica  , non  valgono 
queste  ad  indicare  quella  particolare  moi  Losilù  clic 
aerpiista  un  sistema  atteggiato  a modi  particolari 
di  vita.  Converrebbe  per  lo  meno  chiamarla  diate- 
si nervea,  e allotti  che  avubbe  di  comune  questa 


terza  diatesi  colle  altro  due  summcntuvale  ? Altri 

ficT  ridurre  ad  uu  sol  modo  le  varie  maniere  palo- 
ugichc  delle  neurosi  ricorrono  od  una  irritazione 
nervosa,  e sotto  l'iinpero  di  questo  nume  , riduco- 
no e fenomeni  ed  essenze  diverse  che  la  neurosi 
pie»eiitn.  QuesI.i  initaziiine  non  può  dire  altro,  a 
volei  ia  far  sigiiilicure  qualche  ro»a,  che  un  di»lur- 
bii  in  genere  della  funzione  : fin  qui  varrebbe  , nè 
più  nè  meno  della  parola  neurosi,  culla  quale  di- 
sliiiguianio  un  genere  di  morbi  clic  appartengono 
al  sistema  dc'iiervi:  ma  qual  rapporto  esprime  os- 
sa colle  causo,  coi  sintomi,  colle  condizioni  più  al- 
tcmlibiii  delia  malattia?  Certo  nessuno:  e lanlo  ne 
esprime  cullo  stato  aUualc  delia  neurologia  , che 
tulio  poteva  pur  ridursi  ad  una  irrìlazìone.  quando 
ancora  si  confondevano  i nervi  coi  lendini  e le 
tiiembrane.Inniie  avremmo  noi  seguilo  miglior  sen- 
tiero, dichiarandole  tulle  manlcnulc  da  una  con- 
dizione occulta,  specifica?  facendole  tutte  comin- 
ciare e finire  negli  abissi  della  mistione  organica  ? 
Questa  teorica  alimentala  dalla  scienza  dei  possi- 
bili, poteva  pur  essa  venir  inmiaginala  mollisccoli 
fa;  perchè  il  dire  di  non  saper  nulla  quanto  alle 
cupissime  essenze  dc'niorbi,  è lanlo  cantico  lamon- 
lo,  <|iianlo  è antica  In  scienza  stessa. llla  la  quisiio- 
nc  sta, se  sìa  necessario  riiilcrnarsi  lanlo  oltre  per 
conoscere  una  malattia  quanto  basti  onde  appre- 
starle umani  sussidi.  Il  nostro  ìnlcllclio  non  sa,  nò 
può  teorizzar  al  di  là  dei  rcnomeiusensibiiì;e  quali- 
lunquc  pur  sospetti  che  un  principia  ignoto  di  cau- 
satila possa  esistere  come  un  motore  dì  quelli, egli 
non  deve  lasciare  di  applicare  ì suoi  poteri  coordi- 
nanti, e di  stabilire  delle  leggi  fra  tutto  quello  elio 
gli  è cognito,  per  la  dulibieiù  che  lo  intorpidisce 
delia  esistenza  dello  inengnllo.  V’ha  di  più, che  se 
la  vita  dc'ncrvi  ò dalfiiifluenza degli  impoiidcTabili 
maDlcnula,  aucsto  loro  sprcialc  agente  ha  una 
proprietà  , che  da  sò  sola  è alla  a distruggere  la 
teorica  dc'mislionisli:  questa  proprietà  e appunto 
quella  di  agire  sugli  organi  nervosi,  e destare  in 
essi  i più  grandi  fenomeni  senza  punto  luseiurc  in 
essi  la  traccia  di  nessun  canciamenlo.Se  come  pa- 
re, in  alcuni  morbi  nervosi  v' ha  predominio  dirnr- 
renli  Icrmo-clellriclie, queste  sono  senza  azion  citi- 
mica:  in  qualche  neurosi  v'ho  Icmporaria  sospen- 
sione «li  chimismo  vitale.  Qui  e forse  la  regione 
per  cui  il  Bufalini,  intorno  a questo  genere  di  mor- 
bi confessa,  di  non  averti  ancora  riioUo  ilpcn-- 
siero,  come  /enoineni  di  trojtpo  dubbia  esisferiza, 
Noi  li  direminopiullostofcnomciii  della  meno  dub- 
bia esistenza;  ma  che  non  soffrono  d'essere  subor- 
dinali n quel  c/iimismo  esclusivo,  clic  egli  Jia  vo- 
luto introdurre  nella  dottriua  dei  morbi  e della 
vita. 

Iteslcrelibe  ora  a dire  delle  neurosi  mantenute 
da  <|uei  fondi  patologici,  rtm  competono  agli  nitri 
sbicmi  organici;  ma  di  ciò  si  dettero  baslevoli  av- 
vertenze, allorcliò  sì  parlò  del  modo  di  distinguere 
le  vere  dalle  sintomatiche  , vaIcniJoci  a lanfiiopo 
del  tipo  nosologìco  somministratoci  dallo  enipcii- 
smo  puro.Gen  niùconduccvolc  al  compimento  del- 
le qcncrafihì  «li  tali  morbi,  sarebbe  il  dettagliare 
ì diversi  casi  di  loro  complicazione,  e i modi  con 
che  alla  condizione  patologica  della  neurosi , so- 
praimoscano  altre  idiopatie  in  altri  sistemi  organici, 
che  costituiscono  la  neurosi  complicala.  Ma  di  ciò 
meglio  saremo  pcrgiovarri.trallamlonc  parlilanien- 
ic, dovunque  locclicicuio  delle  specie  particolari  di 


.1 


i.hiZIOiM 


Cb:iu.Lc  funlì  anatomiche  e teoriche  di  siiTaliecom* 
plicazioni,  diremo  intanto»  die  dipendono  sempro 
dili  rapporti  anatomico  tisiologici  che  legano  il  si- 
stema nervoso  col  linfatico»  col  sanguigno»  col  di- 
gerente, col  rcspiralorio»c  con  tutti  i visceri  escre- 
tori e secerncnli.  Del  quali  rapporti  ha  presentalo 
un  lodevoliissimo  quadro  Giuseppe  Frank, nel  volu- 
me V delle  sue  /sliluatoni  di  medicina  praiica.Ce 
ne  passeremo  adunque»  aCTrellandoci  invece  all'ar- 
gomcnlo  ultimo  e importantissimo  della  terapia 
(generale  delle  maluliie  nervose. 

LEZIOiNE  OTTAVA. 

Fondaiuc/Ui  della  terapia  generale  dellé 

malallic  nervose. 

Non  vi  sarh  forse  momento  nel  mondo  della  ua- 
liira  nel  quale  non  avvenga  un  simultaneo  prodursi 
di  fenoinciii  dinamici  e cnimici,  quasi  dirci  senza 
misura  possihilc  di  tempo.  Ala  giudicando  noi  dal- 
le apparenze  fenomenali, e necessitati  come  siamo 
a dure  carattere  di  semplicità  e unità  al  fenomeno 
che  primeggia  niaggiurmcnto  sugli  altri,  ne  vedia- 
mo moltissimi  che  ora  coll'uno,  ora  coll'altro  ci  si 
manifestano,  ed  altrcllanli  no'  quali  li  scorgiamo 
insieme  riuniti , offerenti  ora  per  primo  l'uno,  ora  ’ 
Tatlro  a vicenda.  E non  essendo  la  scienza  umana 
che  un  coordiuameuto  di  coleste  apparenze  feno- 
menali, ha  dovuto  sempre  aggirarsi  nella  distiuzio- 
iii  di  questi  loro  caratteri.!  Usici  lianuo  fallo  e con- 
tinuano a fare  lo  stesso;  perocché  anche  i moder- 
ne clellriclsli  sono  divisi  fra  le  dottrine  ctellro-di- 
numiclic,  e elettro-chimiche.  Ai  medici  è avvenuto 
il  medesimo  quanto  alla  scienza  della  vita.  Un  e- 1 
sclusivo  dinamismo  non  si  è mai  potuto  sostenere;  I 
come  del  pari  inconlra  all’  assoluto  chimismo.  La  { 
medicina  italiana  però  oggi  ha  conseguilo  di  porsi  in  I 
un  sentiero  medio.  Lo  spirito  elio  la  informa  è di- 1 
namico  chimico,  e nella  nostra  patologia  induUiva 
ci  siamo  con  ogni  potere  udoperuti  a mostrarne  la 
immagine.  Cosi  discorrendo  oggi  la  teoria  delle 
rnalattìo  nervose,  procedendo  per  la  stessa  via, ab- 
biamo potuto  valerci  dei  rappuiii , che  in  questa  I 
parte  la  scienza  aveva  colla  fìsica  odierna  , e pre- 
sentare inlanto  i prepunifivi  ad  una  teonca  delle  I 
correnti  nervose.  Per  la  quale  u tanti  nomi  vuoti' 
di  senso,  delti  proprietà  vitali»  su  di  cui  e fisiolo- 
gi e patologi  innalzano  i loro  edilizi  » verrebbe  a | 
sosliliiirsi  un  molorc  reale,  una  causa  fìsica,  i di 
cui  cfTetli  riconoscerebbero  delle  leggi  quanto  ccr-  i 
te,allretl3iilo  suflicienli  alla  ìnlerpreluzione  de'più  ' 
ardui  fcaomcni»e  conduccvoli  altresì  ad  utili  risul- 1 
lamenti  pralici.  I 

Potrebbe  domandarsi;  perchè  essendo  pur  com- 
parso questo  vero  in  medicina  altre  volle  in  Italia»  I 
ed  avendo  anzi  avulo  qui  la  sua  culla,  sia  sialo  po- 1 
scia  abbandonalo»  e reso  sterile  di  applicazioni  al-  ! 
la  dottrina  della  vita  e delle  malattie  ? Pcrchò 
vagbegglalo  auche  da  alcuni  moderni  non  fu  da 
loro  condono  per  mano  a percorrere  la  provin- 
cia nervosa»  e o troppo  concedendogli , e solo  in 
via  di  principio  gli  si  delle  un  dominio  tirannico, 
Invece  di  appoggiarlo  e limitarlo  a un  ordine  di  ! 
leggi  determinato  e costanti;  o riconoscendolo  an- 
che per  vero  e ainmcllcndolo,  nulla  poi  gli  si  con- 
cesse per  non  togliergli  quel  lutto , che  si  era  già 
accordalo  a certe  prcdih.'Uo  proprietà  vitali?  Alla 


prima  dimanda,  oltre  a quanto  dicemmo  altrove, si 
può  rispondere»  che  se  menu  empirica  fosse  stata 
la  pratica  della  clcllricilà  applicata  all'  iimaiiu  or- 
ganismo» e meno  uieccunica  la  teoria  » forse  i ri- 
risujlali  sarebbero  stali  più  felici,  e non  si  sareb- 
bero abbandonati  in  sul  nascere.  Può  dirsi  ancora 
che  gli  sforzi  di  Galvani»  di  Vassalli,  di  Pivati,  di 
Aidiui,  di  Cavallo  per  sostenere  la  elettricità  ani- 
male, mancavano  allora  di  quelli  ajuti  indispciisa- 
bili»  onde  ingraudirc  la  copia  de' fenomeni , iiiter- 
pretarli  con  aggiustatezza»  o presentare  maggior 
copia  di  basi  alle  analogie  coi  fenomeni  organici. 
Può  aggiungersi  in  (Ine,  che  anche  dopo  la  com- 
parsa delle  sperienzG  cleUro  chiniichc  di  Vulla»  e 
dopo  l'applicazione  ingegnosa  falUnc  in  Germania 
al  chimismo  vilalo,  restò  pure  il  sopraddcUo  vero 
infruUuoso»  perchè  la  parto  dinamica  non  era  an- 
cora veduta  da  tulli  i lati»  ignorandosi  la  dottrina 
della  direzione  delie  correnti,  senza  tu  quale  non 
si  poteva  il  giuoco  dinamico-chimico  della  vita  e- 
quiparare  esallumcnte  col  giuoco  diuomico-chimì- 
co  degli  elettro  motori  della  esterna  natura.  Per 
rispoudere  alla  seconda  dimanda  stimiamo  bene  di 
esporre  qui,  come  abbiano  a' di  nostri  riprodotto 
due  illustri  italiani , il  signor  Bufalini  e il  signor 
Polcltì,  la  verità  sopraesposta , o fin  dove  siano 
giùnti  colle  loro  opinioni  iolurno  ad  essa,  v Elsaa 
è innegabile  (ha  dotto  il  primo)  la  grande  iufiuen- 
za  dei  fìiiido  elettrico  nella  produzione  de'fcoome- 
ni  organici.  — Che  l'azione  nervosa  equivalga  o 
somigli  l’azione  elettrica  non  è ipotesi  molto  lonta- 
na dal  vero.  ~ Molli  sono  I falli  clic  provano  la 
grande  di  lei  influenza  nel  producimcnto  de'  feno- 
meni vitali,  e dimostrano  cli'cssa  si  spiega  singo- 
larmente nella  formazione  di  molte  organiche  com- 
binazioni nella  materia  » e elio  per  ragionevole  e 
forte  analogia  si  deduce,  che  i fenomeni  della  vita 
che  sfuggono  alle  note  leggi  della  chimica  e mec- 
canica siciiu  a lui  dovuti.  — I corpi  vìventi  /laono 
certamente  una  data  copia  di  calorico  e di  e/eKri- 
co,  che  ò conforme  alla  temperie  del  loro  organis- 
mo, e risulta  senza  dubbio  da  un  processo  attivo 
della  vita.  — Le  variazioni  dello  stato  degfimpou- 
derabili  sono  sempre  un  eiTctlo  delta  mutala  capa- 
cità deH'organismo.  ~ Gli  imponderabili  sono  for- 
se lo  stimolo  esteriore  cho  suscita  I inovimenii  vita- 
li. e induce  le  combinazioni  organiche.^  (/'ondam. 
di  Palai,  anni.  Ediz.  Pesarese  1830,  vai.  2.).  Fin 
qui,  e non  più  olire,  è andato  il  Bufalini  colle  sue 
sentenze,  commentando  il  principio  sopra  esposto 
della  azione  elettrica;  ed  è facile  il  conoscere  co- 
me egli  l'abbia  lascialo  dove  il  lrovò;giacchè  pren- 
dendo un'epoca  di  poco  posleriorc  a Bruwn,  nella 
Zoonomia  dì  Darwin,  in  via  di  principio  se  ne  par- 
lava poco  più  dissimilmcnlc.  Si  erede  (diceva 
Darwin)  che  per  mezzo  del  cervello  si  separi  dal 
sangue  un  fluido  forse  ancora  più  sonile  dell'aura 
elettrica,  il  qual  fluido  serve  appunto  n produrre 
nel  sistema  e movimento  e sensazione.  E veramen- 
te riOcUendo  che  la  torpedino  e il  ginnolo  ctcìtri- 
co  accumulano  difalti  nel  loro  corpo,  e scaricano 
volonlariamentc  il  fluido  elellrico  esso  stesso  ^ ri- 
llellendo  che  per  mezzo  del  fluido  clcllricu  si  ot- 
tiene sovente  di  far  muovere  le  membra  paraliti- 
che; e flrialmenle  che  non  abbisognano  già  tubi 
percettibili  per  trasportare  questo  fluiJo;aYulo  poi 
anche  riguardo  alia  singoiar  figura  de!  cervello  e 
del  sistema  nervoso,  in  quale  sembra  mirabilmcu- 
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le  aeeoBeia  per  dislribnirlo  od  ogni  porle  del  cor- 
po, questa  opinione  non  pare  del  tulio  destituita 
di  probabilità.  • Più  altro  del  llufalini  si  i spinto 
colle  sub  considerniioni  ingegnoso  il  prof.  Leonor- 
do  Polelli,  in  un  Pensiero  fisioloqico  sìiUa  dottri- 
na dette  correnti  nerveo-elellriche.  Egli  ha  cono- 
sciuto che  era  ormai  tempo  di  non  più  contentarsi 
di  ripeterò  cogli  altri  l'aziono  nervosa  dell’  elollri- 
eo;  ma  che  si  poteva  cominciare  a parlare  di  cor- 
renti (l).Le  sue  proposizioni.da  quanto  ne  presen- 
ta il  sunto  negli  Annali  dcirOmodei , possono  ri- 
dursi a questo:>i  L'elellricilà  nervosa  è un  elemen- 
to che,  in  modo  incognito,  viene  somministralo  ai 
nervi  dal  sangue  arterioso.  — I nervi  sono  ottimi 
condiillori  ilei  iluido  elettrico,  e i loro  stami  sono 
avviluppali  da  crassa  materia  isolante.  — I nervi 
governano  le  funzioni  ad  essi  subordinato  , diDon- 
dendovi  qualche  cosa  che  race.hiuduno  in  sè  stes- 
si. — Quanto  i nervi  mandano  agli  organi  c siste- 
mi, passa  pei  corpi  rondnttori  della  eletlricltà.  — 
Che  il  corvello  conferisce  ai  nervi  la  facoltà  sensi- 
bile, con  fornirò  ad  essi  certa  cosa,  al  difi'llu  della 
quale  può  supplire  mia  corrente  elettrica.  — Il 
molo  inuscid.vrc  sarehhe  una  flessione  delle  loro 
fibre,  prodolta  dall’  avvicinarsi  de'  ramoscelli  ner- 
vosi, quando  più  correlili  elellriclie  , nel  passare 
per  essi  con  iiiiiforrne  caminiiio  si  attraggono  a vi- 
cenda. — l.a  calurificazionc  sarehho  un  riscalda- 
mento de’neni  prodotto  dalla  elettricità;  le  secre- 
zioni non  sarehhero  che  deeninposizioni  e traspor- 
ti, 0 formazione  dì  niinvi  principi  prodotti  dalla  e* 
lellricilà:  cosi  la  rldniosi,  t'emalosi , la  nutrizio- 
ne. — l,e  paralisi , le  convulsioni  non  sarebbero 
che  l'cITcllo  della  elettricità,  ■■  scarsa  o soverchia, 
0 stranamente  commossa,  a Si  parla  adunque, egli 
è vero,  qui  di  correnti;  ma  non  se  ne  indaga  la 
qualità,  e ciò  che  più  imporla , si  dimenticano  le 
leggi  delle  loro  direzioni.  In  modo  che  , se  si  con- 
fi-onla  quanto  si  6 dello  in  questi  ultimi  tempi  in 
Italia  intorno  alla  dottrina  degli  eleltro-molori  ner- 
vosi, con  quanto  se  ne  diceva  in  passalo,  la  parte 
dinamica  rii  e.ssa  dottrina  è rimasta.sl  può  dire,sla- 
lionaria;  0 nella  parte  chimica,  ossìa  la  voltaica,  1 
polarisii  germanici  si  sono  condotti  assai  più  oltre 
di  noi.  Bisognava  pertanto  (e  lo  dottrino  fisiche  il 
permettevano)  riprendere  in  esame  la  prima  e la 
seconda,  e assoggettarle  con  rigore  esperimcniale 
0 quelle  leggi  ILsiologiche,  che  esprimono  egual- 
mente un  c.irallcre  dinamico-chimico  nella  vita. 

Premesse  qnesle  brcvùriaiembranzc.cho mostra- 
no però  sempre  come  i migliori  ingegni  italiani  in- 
chinino oggi  a qnc'medesimi  principi  ette  noi  espo- 
nemmo, entreremo  ora  a dichiarare  le  relazioni, 
che  i concclli  tisiO'palologici  anieceilenli  eonlen- 
gono  colla  parlo  terapeutica  delle  nervose  rnalal- 

(t)  Il  signor  Folcbi,  che  avrebbe  resa  dìseernibitt 
la  correote  elettrica  tra  la  sostanza  corticale  e midol- 
lare del  cervello;  che  con  Brodie  e Cbosaat  ritiene  il 
sistema  nervoso  per  receitatore  del  calore  animale,  e 
che  riguarda  rclaltricilà  come  prodotta  ne'centri  nei^ 
vosi  e circolante  nelle  ramilleazìoni  di  questo aistems. 
ha  diehlaratn  lo  sue  eoireoii  per  termo-eleltriehe.  Pi 
potrebbe  perù  rammeotara  al  profrasnre  romano,  che 
le  correnti  tcrmiv-rtrttrtcbe  non  si  pcrmetinnn  eomc 
ere/ufioa  ne'ciTcnlli  di  seconda  classe,  qual’h  l' orga- 
nismo; e rhc  le  medeatme  correnti  sono  senza  azione 
ehtmico,  e che  in  fisiologia  rinunziare  non  si  può  .vi 
chiinismo  organico, smmeilrado  gli  cletlrn-molarincr- 
Pur,.  Voi.  I. 


Ite.  Dicemmo  nella  Lesiono  II,  cho  per  ordinare  la 
copia  immensa  di  falli,  clic  la  farmacologia  dello 
neurosi'ci  ha  oITcrlo  finora,  c determinare  sui  fon- 
damenti meno  vacillanti  rulililà  e l' azione  de’  ri- 
medi; era  necessario  valersi  dello  stesso  melodo 
che  già  indicammo  per  la  essila  collocazione  dei 
falli  clinici.  A quesfultimo  scopo  fu  veduto  e.sscre 
indispensabile  l'aver  un  tipo  di  confronlo,sul  qua- 
le misurare  i caralleri  genuini  originari  dei  ialli 
stessi;  il  qual  tipo  noi  polca  sommìnìsirore  che  lo 
cmpcrismo  pure.  Da  questo  medesimo  fonte  che  la 
natura  ci  presta,  debbono  scaturire  criteri  i mono 
dubbi  per  rindieazionc  terapeutica,  e l'azione  cle- 
gibile  dc'farmachi.  Senza  questo  melodo  s’ inenn- 
Irano  due  false  strade.  0 si  stabiliscono  gli  agenti 
farmaceutici  diciro  le  premesse  fisio-patologiche 
scns’allra  garcntia,  che  quella  de'principj  ammes- 
si: 0 volendo  vestirsi  la  giornea  di  praticanti, si  ea- 
van  fuori  dai  latti  clinici  dello  azioni  empiriche,  le 
quali  non  hanno  altra  fortuna  clic  il  trovare  qu.isi 
sempre  una  moltitudine  di  gonzi,  che  li  aulorizza- 
no  colla  buona  fedc.Se  ono  Ita  slabililo  che  il  fon- 
do patologico  delie  neurosi  è una  dcbolezza,il  suo 
canone  lerapeulieo  consislerà  nel  preparare  un  fa- 
scio di  eccilanli:que^li  invece  s’immagina  che  nel- 
le malattie  nervose  si  tratti  sempre  di  flngosi,c  cre- 
de che  altro  non  imporli  nel  curarlo  clic  il  ricor- 
darsi, che  I rimedi  hanno  pure  un’  aziono  olrllira: 
questi  vi  vedo  una  perpetua  Irritazione  e non  rac- 
comanda che  di  conlroirritarciun  quarto  finalmen- 
te alTcllando  un  pirronismo  sopra  tutte  le  opinioni 
si  determina  per  gli  specifici;  nella  teorica  si  con- 
tenta del  rapporto  Ira  roccitllo  o rincognilo;  nella 
pratica  crede  di  aver  atabilito  una  leggo  quando 
può  citarli,  che  venti  clinici  guarirono  la  prosopal- 
gia  colla  morfina;  se  poi  altri  trenta  la  guarirono 
col  carbonato  di  ferro,  questi  non  valgono,  perchò 
eoi  gorgonc  delle  aggregazioni  molecolari  si  pro- 
va, ette  la  curarono  apriori.Coii  questi  melodi  gli 
ò ecrlo,  che  vi  sarà  perpetua  titubanza  c contrasto 
nella  scienza,  e perpetua  sarà  la  guerra  che  sussi- 
sto contro  gli  clementi  progressivi  di  essa.Noll’al- 
tra  garentia  vi  ha  nè  per  la  scella,  nè  per  la  deter- 
minazione delle  facoltà  degli  agenti  medicamento- 
si, che  quella  che  rispondo  silo  aUlvilMella  natu- 
ra stessa  nella  risoluzione  do'morbl.  È la  naliira 
che  con  alcuni  suoi  tipi  deve  gàrcntire  la  deduzione 
teoretica  snU’azionc  dc’rimcdl:  ò la  natnra  che  de- 
vo somministrare  i primitivi  modelli  di  imitazione 
per  la  parte  operativa  della  scienza.  .A  colesti  tipi 
TiVmio  Insto  eongionli  i crilcrt  che  si  traggono  In- 
torno aH'azionc  olclliva  dello  sostanze  , sporimcn- 
lala  nello  stalo  sano,  tanto  nell’  uomo  cho  negli  a- 
nimali.  Le  quali  sostanze  vanno  cimentate  isolate 
e nella  loro  più  semplice  natura,  ondo  possano  a- 

vosi:  rlin  posala  anche  roteata  nalurn  iprmr>>elrl(rica 
nelle  correnti,  lo  slvibtlirlr  positive  e nrjaiii'e 
ca  poco,  gia<'cb^  il  iiirbamenio  diinmiro  che  firehbf*- 
ro  per  arrecare,  dipenderebbe  sempre  non  daU'c.«'>ere 
posflìreo  negative,  ma  dalle  loro  f^tVerte  dirgzirmi  , 
dalFessere  continue  o dtreoa/mtie,  iiilnroo  alle  qnalt 
roso  il  signor  Folcbi  non  ha  |miUo  rivolto  il  pensiero. 
Meno  adunque  Tavrr  fallo  svolgere  in  cirrniti  di  se- 
<'oudn  claMc  una  specie  di  correnti  che  loro  non  può 
cscliisivatncoie  appancocrer  il  sig.  Folcili  non  ba  ag« 
ginnU)  nulla  a quanto  avevano  già  peusito  altri  Italia» 
ui  <àulle  leggi  e sui  renomciti  ckttro-lisiotogici. 


U 


a:zu»M 


31$ 

ge\ulincn(c  esser  messi  in  repporlo  i toro  elTelti 
colle  annlisi  dc’carullcrj  fisici  e chimici,  e che  loro 
compi'lniio.  E queste  sono  le  infiispensabiii  opera- 
ragioni  che  deve  prcmeUcrc  la  materia  mcilica. pri- 
ma d'cnlrarc  nel  campo  de’  fallì  clinici  e spigolar- 
vi la  niiiila  empiricn  di  ccrii  rimedi;  e q^o^lcpu^c 
sono  le  itiv(‘sligazioni  che  debbonsi  ifihuìrc  innan- 
zi di  preparare  i rotulaincnii  di  una  icrapia  gene- 
rale per  le  neurosi.  .Nel  quali  deve  risplcnderc  as- 
sai meno  la  pompa  e la  ricchezza  de'rimr<ll,di  quel- 
lo che  la  aggiusi.ilezza  nella  loro  determinazione  e 
classificazione.  Incomlnccremo  ìnlnnln  dal  ricer- 
care i mezzi  conTcnienij  allo  stalo  morboso  dina- 
mico del  sistema  dc‘«icr\i. 

Esiste  un  fallo  ncirempirismo  puro,  nel  quale  ò 
rimmagiiic  dcU’andamcnlo  inverso  delle  e.mreni} 
nervose,  relativo  all.i  forma  slabilila  del  movimen- 
to che  soffre  il  nervo  sotto  cotesto  correnti , e co- 
me dclcrminato  dalla  natura  stessa  , indico  sicuro 
dt‘I  metodo  lerapenlicodcllo  stalo  dinamieo.Oiian- 
do  per  cause,  o fìsiche  o morali,  viene  ad  essere 
determinato  uno  stalo  convulso  , costituito  dn  cor- 
renti inverse  che  mantengono  un  molo  violenlo 
conlratlivo,  rorganisino  non  torna  alla  quiete  , so 
la  corrente  diretta  non  si  mette  in  molo , determi- 
nando movimenti  di  espansione.  Il  che  viene  ithli- 
colo  dalla  massima  vUnkaifcbris  coiuji/.siones  so<- 
ri7.  Destare  adunque  una  corrente  eontroria  nella 
sua  direzione  n quella  ne)  di  cui  predomìnio  consi- 
slc  lo  sialo  palologicn  dinamico  del  sislema  , è il 
primo  preccllo  curativo. Ma  con  quali  e qiiantimcz- 
zi  può  esso  ollenersi,  o per  quali  e quante  vie?Di- 
remo  prima  di  quelli  che  possonocosliluirc  un  me- 
todo direno,  poscia  di  altri  dai  quali  indirellamcn- 
tc  si  ottiene  talora  Io  sles.<50  eirclio.Eperchè  la  cor- 
rente nervosa  ilopo  rclellrico  esterno , riconosce 
or  suo  principale  aflinc  il  calorico, sta  bene  lo  sta- 
ilire  per  primo  l' uso  che  si  può  fare  della  tempe- 
ratura e delle  suo  influenze  a correggere  la  iienro- 
si  dinamica.  Qui  subentra  In  fisica  a porgerei  dei 
piincipj,  dietro  i quali  noi  dovremo  dirigere  i lio- 
slri  mezzi.  Giovi  intnnio  accennarli.  Sia  Tazion  cbi- 
mien  elio  sprigiona  la  clellrieilà  che  cosliliiiscc  le 
correnti  voltaiche;  oppure  l'azion  chimica  induca 
sbilancio  di  temperatura, clic  dia  origine  a correnti 
lermO'elellrichc;in  ambedue  i casi  (dice  II  ^obil^), 
la  rorrcnic  va  dal  cniiioal  freddo.  Nc’circiiili  umi- 
di la  corrente  tiene  lo  stesso  andnmcnio.  È riusci- 
to al  Nobili  di  verificare  questa  esperienza  anche 
sul  nervo  della  rana.  Ondechè  si  può  sUbilirc  per 
principio  generale  della  direzione  delle  correnti 
de'cirruili  di  seconda  classe,  eh'  esse  vanno  dalle 
più  calde  alle  meno  calde,  e che  la  loro  forza  elet- 
Iro  molricc  può  essere  anche  determinala  dallo 
sbilancio  del  calore. Ne’circuilimclallici  vi  ha  sem- 
pre nn'allcrnaiiva  fra  gli  elementi  termo delirici 
osilivi  dove  la  correlile  va  da!  freddo  al  caldo, 
edrcuiii  umidi  non  è costanic  la  allernaliva;  ma 
avendo  anrlie  qucslc  correnti  lo  proprietà  dell’  in- 
versione, marciano  talvolta  per  contrario  dal  lato 
meno  caldo  al  più  caldo.  Debbonsì  avere  in  vista 

aucste  regole  allorrbè  vogliamo  servirci  dei  bagno 
'acqua  semplice,  o di  acque  termali,  o del  bagno 
a vapore,  nello  sialo  nervoso  dinamico. Quando  vi 
ha  predominio  di  correnti  espansive , se  ne  dclcr- 
inincranno  delle  opposte  con  le  fredde  immersio- 
ni: essendo  nU'ccccsso  te  contrallivc,  ossia  quelle 
che  vanno  dai  muscolo  al  nervo , conviene  il  ri- 


chiamare le  dirette, la  merrè  di  un  elevala  (cmpc- 
ralura. L'uso  dc’bagni  ne’mall  nervosi  è ili  un  van- 
taggio superiore  a quello  stesso  della  elettricihì  , 
per  le  grandi  simpatie  che  movono  d.ill'organo  del- 
la cute,  e per  la  estensiono  de  punti  di  contatto  , 
clic  acquista  relemenlo  muloro  delle  correnti  ner- 
vose. La  dottrina  delle  quali  ò la  sola,  a mio  ero- 
dere, che  possa  snggerirne  una  indicazione  lo  più 
esatta,  ed  una  direzione  non  equivoca,  quanto  al 
momento,  alla  durata  o alta  temperatura.  Intorno 
alle  quali  due  ultime  rondì?.ìnni,cioò  dorala  e gra- 
do di  temperatura,  è da  avvertirsi,  clic  troppo  ol- 
ire potiiloilo  un  bagno,  può  dar  luogo  allo  svilup- 
po della  corrente  opposta  per  ogni  piò  leggiero  cc- 
' rilalore  dì  qiiesla;  siccome  del  pan  un  grado  mal 
’ proporzionalo  di  calore  dcleimiua  talvolta  correnti 
inverse.  Le  medesime  avvertenze  che  occorrono 
nel  ffcnorolc, debbono  dirigere  la  pratica  dc'bngni 
locan  (fnmcniazioni,  abluzioni,  docciatura, applica- 
zioni di  ghiacein) , i quali  vnglionsi  prescrivere 
spesso  nc’cnsi  di  neiiralgia. Quasi  non  meno  de'ba- 
' giù.  la  elefiridhl  6 stola  finora  nncli’esso  praticala 
in  un  modo  lotalmenlc  empirico.  I primi  ad  usar- 
1 la,  secondo  la  teorica  della  direzione  delle  corrcn- 
I ti.  sono  stali  il  Mnrinnìni  ed  il  Nobili.  Il  principio 
' fisico  della  correlile  positiva  che  va  dal  nervo  al 
'muscolo,  e della  negativa  che  va  dal  muscolo  al 
'nervo,  messo  in  rapporto  co'movjmcnii  coniraliivi 
od  espansivi,  è la  norma  per  I’  oppliraiione  delle 
; correnti  degli  eslcrni  elcilro-moiori  neVasi  di  neu- 
rosi dinamica.  K qui  npporliino  di  riferirò  alcune 
Ingegnose  avverlenzc  del  Nobili  sulla  natura  del 
tetano  e della  paralisi,  e il  modo  di  trattarle  colle 
correnti.  Per  noi  il  telano  e la  parolisi  non  sono 
che  due  forme  morbose;  e però  non  possiamo  ri- 
guardarle come  sempre  governale  da  una  medesi- 
ma natura.  Ammettiamo  però  che  elle  possano  in- 
contrarsi ancora  costilnilc  ila  uno  stalo  dinamico 
semplìre.  o tuiral  più  complicato  con  eleroÌdcsi;c 
in  tali  incontri,  i suggerimenti  del  IVobifi  debbono 
riuscire  cfllcacissimì.  E nrobabilc  (egli  dìce)^  ebe 
il  telano  sia  dovuto  ad  alternative  dì  eontraiìom  , 
dipendenti  da  rorren/i  di«conltn«ft  che  agiscono 
sui  nervi  bruscoracnlc.  Si  olllcuc  un  telano  com- 
' plclo  nella  rana  , inlcrrompendo  e ristabilendo  il 
I circuito  contimiamcnic.  Egli  no  deduce  che  fazio- 
ne fotilfuua  d'ima  corrente  elettrica  In  un  dato 
I senso  potrebbe  essere  il  calmante  del  telano.  E se 
1 la  corrente  conlinuanon  baslassca  rimettere  i ncr- 
! vi  nel  movimenlo  della  sua  uniforme  direzione  , e 
[ troncare  cosi  ranf/sprisi,  potrebbe  bene  esserne 
^ sempre  il  preservativo.  Nella  paralisi  all*  incontro 
luna  corrente  disconftnim  rosa  loto  coll'arlifìziu  di 
interrompere  e ristabilire  rapidamente  il  circuito  , 

I tcnilcrcbbc  a tenere  In  tale  esercizio  la  forma  dol- 
i'eccilnmenlo  del  nervo,  da  produrvi  quasi  un  te- 
lano artificiale, e dovrebbe  esserne  la  cura  diretta, 
indottavi  per  la  correlile  elettrica  esterna.  Nè  pos- 
siamo a renderci  conto  di  qucsil  fenomeni  ricorre- 
re, come  fa  il  Nobili,  olla  eccitabililà  o accresciiila 
ne!  telano,  o ìutorpidila  nella  paralisi;  imperocché 
se  l'azione  conlinua  di  una  corrente  elellrica  inslii- 
pidissc  il  nervo  eoi  togliervi  una  parie  di  eccitabi- 
iilà,  non  avverrebbe  .subito  un  eccitamento  nervo- 
so gagliardo  rnccndo  agire  la  corrente  contraria. 
Si  vede  dunque  che  non  .si  tratta  realmente  dì  un 
passaggio  tra  fuiia  e fallra  forma  di  eccilamenlo  , 
reiatiìru  alla  direzione  delie  diverse  correnti  chela 


SI  LLK  JIALU 

dclerminiini).  Altro  mezzo  talora  cflleaciàsiino  per 
ovviare  alle  neurosi  iliiiamica,  gli  i il  regime  delle 
sensazioni  c del  pensiero  dciranima.l,'urgauo del; 
l'odoralo,  della  vista,  doU'udilo  olTroiio  aneli'  essi 
delle  vie  per  lo  quali  gli  oggcili  loro  relativi,  con 
arte  niodillcali  e presentali,  ricscir  possono  m al; 
cuni  casi  mcdicanientosi.  Il  presentare  allo  narici 
di  una  convulsa  il  niuscliio  o Tassa  Telida,  Tolleri- 
re  al  maniaco  nei  suo  accesso  uno  spettacolo  elio 
fissi  la  sua  allcnzioiie,  od  una  scena  clic  a lui  di- 
pinge ia  propria  fantasia  lo  distragga,  il  dar  suono 
festevole  0 palelieo  alTarmoiiia  elio  si  dirige  al- 
l'iirganu  dell'udito,  liaimo  valuto  spesso  a preve- 
nire 0 troncare  la  neurosi  dinamica,  massime  se  il 
centro  era  encefalica.  K<l  anche  questi  mezzi  dei 
quali  non  si  conosco  nè  si  apprezza  il  valorose  non 
da  chi  si  è a lungo  familiarizzato  colle  nervose  af- 
fozioiii,  a bene  intenderli  non  seguono  che  la  leg-, 
ge  della  alternaliva  tra  le  forme  delTeccilamento 
sensorio.  Una  sentenza  del  mio  risjicltahilo  amico 
il  professor  Valorani,che  la  medicina  non  è (epii't 
volle  clic  la  ecienza  delle  minime  cose,  non  in  al- 
tri morbi  tanto  meglio  si  avvera  che  in  quelli  dei 
nervi,  lo  mi  sono  vcdulosulTocchi  riuscire  talvolta 
infriilluasi  i farmachi  del  più  alto  valor  clinico  , a 
fronte  dclTisInntanea  ellicacia  dclTodorc  di  un  po’ 
di  carta  bruciata.  I.c  iiidicaziuni  per  gli  intorni  ri- 
mcill,  partono  anch'esse  dai  medesimi  pricipj.Chè 
se  int orno  a pochi  e della  classe  dei  minerali  ci 
hanno  le  moderne  spcrienze  de'  Osici  disvelato  il 
potere  di  determinare  correnti  positive  o negative; 
per  vari  altri  suppliscono  que' canoni  clinici  , che 
riguardanti  gli  cITctti  loro  sulToceilamcnlo,da  molli 
amii,  0 per  mollissimi  folli  ia  pratica  ha  sanziona- 
lo. K in  quanto  ai  primi  sappiamo  che  il  bismuto, 
il  rame,  il  plalino  , Toro , lo  stagno  , Targcnio  , il 
piombo  sono  Icrmo-elcllrici  posilivi , vale  a dire, 
che  la  loro  corrente  va  dal  caldoalfrcddo, dal  mu- 
scolo al  nervo,  è inversa  e risponde  al  molo  vilalo 
conlrallivo,o  convcrgenle:  sappiamo  che  Tonlimq- 
nio,  il  ferro,  io  zinco,  sono  lermo-clellrici  negati- 
vi, c la  loro  corrente  va  dal  freddo  al  caldo,  è di- 
rena dal  nervo  al  muscolo,  c rispondo  al  muto  vi- 
tale espansivo  0 divergente,  loi  pratica  adopera 
cotesla  sostanza  in  islalu  di  ossidi,  di  cloruri,  n di 
combinazioni  alcaline,  c ciù  sta  bene  allorché  si 
allcndniio  da  esse  altri  elTolli  fuorché  quelli  di  agi- 
re sulle  correnti  nervose  omogenee,  c farle  preva- 
lere su  quelle  che  Iruvansi  in  direziono  morbosa, 
i\el  quale  ullimo  caso,  alcuni  falli  mi  h.vnno  insc- 
guato,  esser  miglior  consiglio  adoperarli  in  polve; 
ru  sottilissima  nel  loro  stalo  metallico,  siccome  si 
fa  da  mollo  tempo  in  medicina  col  ferro:  e i clini- 
ci non  ignorano  che  la  limatura  di  ferro  nei  suoi 
elTelli  medicainenlusi,sla  al  di  sopra  di  qualunque 
preparazione  chimica  di  questo  minerale.  Tra  gli 
alcaloidi  come  clcllro-posilivi  vogliunsi  conside- 
rare ancora  la  morfina  , la  slricnina  , la  chini- 
na , eil  olire  simili.  Intorno  all'  azione  dinamica 
di  altri  farmachi  cnnosciuli  come  nervini,  ninno 
dubita  che  quelli  ( sfiinolunli  ) ne' quali  preval- 
gono i prinripj  etereo , elcreo-rcsinnso , ammo- 
niarale,  alcoolico,  aromatico,  canfurco,  dclerminl- 
110  il  molo  vilale  alT  espansione:  alTopposlo  quelli 
(amlio  stiiHolanli)  in  che  prevalgono  i principi,  a- 
cidu,  amaro,  cslrallivo,scilndef!cu,  agliaceo,  indu- 
cono neITcccilamentu  la  forma  conlralliva.  Uve  da 
ullimo  nella  neurosi  dinamica  si  attenda  al  circui- 
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lo  nervoso,  d'onde  pane  la  corrente  che  si  trova  in 
patologica  dirczioue,comu  per  esempio  encefalico, 
cerebello-spinale,  o ganglionlco,c  Ira  i farmachi  si 
Irascelgano  quelli  la  di  cui  azione  elettiva  si  deter- 
mina più  alTuno  che  all'  altro,  lo  viste  generali  le- 
rapeulicho  intorno  a questo  primo  modo  di  esiste- 
re dell.v  neurosi  saranno  complete.  Del  metodo  t- 
solalorc  ed  esplorafiuo  dello  stalo  dinamico,  si  di- 
rà in  altro  luogo. 

Il  fenomeno  che  in  parte  s’  allicnc  alla  neurosi 
dinamica,  c fassi  per  l'altra  il  prccursore,il  genera- 
tore del  di  lei  stalo  dlnamico-cliimico, dicemmo  es- 
sere T cferoùiest , ossia  la  llussioiie  , il  condensa- 
mento dell'  imponderabile  iicrvco  in  alcun  punto 
del  sistema  neuro-muscolare,  i.'elcroidcsi  segue  la 
commozione  scnsoria;ma iiinuisccdirellamentc  sul- 
Taccrosccro  e sminuire  la  sensoria  capacità.  Doro 
vi  ha  maggioro  tensione  ncuro-clcltrica;  quindi  lo 
stato  dinamico  cambia  d'aspetto  c di  località.  Egli 
è in  questi  incontri  che  gli  antichi  vedevano  il  tra- 
sporlo d'un  ascesso  sui  nerni,  da  una  ad  altra  par- 
lo; 0 i medici  posteriori  sino  a Tissot,  haimo  clna- 
malo  silTallo  fenomeno  mefaslnsi  dei  ncrci.Sono 
questo  mctaslasi  (senza  parlare  di  molli  avveni- 
menti fisiologici , che  le  confermano  anche  pcllo 
stalo  sano),  che  si  avverano  in  molli  falli  dell'  em- 
pirismo puro , dove  vedesi  che  la  natura  determi- 
nando da  sé  una  clcroidesi  sopra  una  parlo,  lascia 
libera  l'altra:  e sono  questi  medesimi  falli  che  ser- 
vir devono  di  tipo  empirico  alla  Icrapculica  onde 
imilarli  nel  metodo  curatIvo.NcI  qual  tipo  la  naiura 
sembra  indicarci  due  modi,  onde  risolvere  il  con- 
dcnsameiilo  ncuro-elcllrico  : il  primo  consiste  in 
una  emanazione  sensoria  , che  potrebbe  quasi  pa- 
ragonarsi alla  elettrica  csplasionc:il  secondo  é una 
specie  di  derivazione,  o revulsione  della  cleroidcsi 
da  un  luogo  all’altro, Citeremo  alcuni  falli  che  com- 
provino le  discorse  avvcrlcnzc.V’ha  un'osservazio- 
ne del  D.  Svvcncli , mollo  acconcia  a prestare  nel 
fallo  un  esempio  di  rapide  formazioni  c passaggi  di 
clcroidesi  limitale  al  solo  sistema  nervoso.Una  gio- 
vane cadde  in  convulsioni  generali  vialcnlc,chc  do- 
pa cessale,  la  lasciarono  in  tale  mobilità,  che  qua- 
lunque luce,  odore,  strepilo,  sapore  dispiacevole  , 
c persino  il  menoma  loccamenlo  le  riproducevano: 
le  venne  una  conirazioiic  c una  paralisi  alla  gamba 
sinislra,  con  cmaciazlonc  dulia  parte  , e in  questo 
tempo  non  ebbe  convulsioni:  la  paralisi  cessò  dopo 
che  si  produsse  una  violenta  ncuralgia  frontale:  la 
ncnralgia  cessò,  dando  lungo  a tremori  nei  piedi , 
0 rigidezza  della  gamba  destra  : scioltasi  questa,  si 
paralizzò  il  braccia  e la  mano  sinislra:  il  male  por- 
tossi  ai  muscoli  della  mascella  c della  lingua  , e 
l'inferma  non  poteva  né  aprir  bocca  , nò  inghiotti- 
re ; riacquistò  queste  parli  quando  I'  cleroidcsi  si 
determinò  alle  ramificazioni  nervose  diambe  le  ma- 
ni, ora  serrandole  con  violenza,  ora  produccndovi 
fortissimi  Iromori.  /.o  [anzioni  vihili,  nulnrfili  ed 
(loininfi  SHCcedecnno  sempre  a dovere  (T.  Tissol , 
Miti,  fiere,  2 p.  2,  C>i/i.  ,\l).  Onesti  erano  i casi  di 
che,  anni  sonu,si  valevano  gTirrilazionisIi  peremn- 
hallere  o circoscrivere  il  potere  dell'  cccilamoiilo. 
Sia  io  dumandcrci,sc  rolla  parola  irrilazioiic  e col- 
T idea  di  consensi  irritativi  essi  sarebbero  interpre- 
tali? Ugni  irrilazhmc  suppone  una  mairria  irritan- 
te: ro  ivcrrcbbc  loro  adunque  ritornare  all’  errore 
di  Tissot , inlrodnrcndo  In  acrimonie  negli  spinti 
animali,  per  rendersi  ragione  della  causa  c delTef 
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Mio.  Le  UuUrine  elellru-libiolugidic  cuiisiilcraiio 
({ursli  falli  come  ulIreUiiiili:  UutUiazioni  di  un  ioi- 
l>uii(J<Tubil(%  cui  le  cambiale  cumlmuiii  lie’cuiuliil- 
lori,  (JeircleiiicMilo  Icrniicu,  della  u:^idabiiilà, dello 
iicaiiibiu  lidie  ba:>i,  dcirioipcto  stesso  volitivo,  qua 
e là  ri:iospingoiio  per  i sunlieri  del  sblema  sciizien* 
te.  1/clcTuidesi  dicemmo  (quando  è patologica),  ci 
pre^enla  un  modo  di  rbuluziono  sponlanea,che  può 
dir>i  emanazione  sensoria, qua^i  un  circuito  aperto 
dove  il  lorrente  neuro-elcUrico  si  diUoiida  c si  dis- 
sipi. V’iiu  uno  sialo  di  disagio,  d'angoscia, di  dolo- 
re, di  vigilaiuu  clic  precede  i parossismi  convulsi- 
vi, che  fa  ad  alcune  istcriclio  desiderare  lo  svilup- 
po della  convulsione  per  liberarsene.  Camper  pa- 
ragonava questo  stato  a quello  di  un  cielo  nuvolo- 
so, che  non  può  rasserenarsi  senza  un  temporale. 
Quello  sconcerto, dice  il  Tissol,  elio  fu  prodotto  da 
un  terrore,  da  una  vivacità,  da  una  sorpresa  piace- 
vole, non  può  rislubltirsi  senza  una  scossa  gagliar- 
da clie  cangi  quello  stato.  Backer  vedeva  in  una 
donna  insorgere  ogni  mese  un  attacco  di  emiple- 
gia,che  dopo  poche  ore  veniva  sempre  discioUuda 
un  accesso  di  convulsioni.  L'altro  modo  di  sponta- 
nea risoluzione  che  inaniresta  releroidesi,  ò il  tra- 
sportarsi dall’uno  all’altro  ganglio,  o plesso,  o cen- 
tro senzicnie, sciogliendo  da  morbosità  il  luogo  elio 
occupava.  K qui  pure  occorre  rirncoibrare  alcuni 
falli. una  tosse  convulsiva  svanì  per  la  paralisi  della 
mano  destra  c della  gamba  sinistra  (Ippocralc):  la 
paralisi  di  una  parie  si  è veduta  disciogliersi  nel 
tempo  stesso  che  un*  olirà  nc  rimaneva  attaccata 
( Malornin  ) : la  tosse  convulsiva  è cessata  per  dar 
luogo  aH'epilessia,  e l'asma  convulso  si  è alternalo 
con  violenti  cefalee  ( Willis):  una  tosse  convulsiva 
svanì  sopravvenendo  la  demenza;  entrambe  scom- 
parvero facendosi  paraliliclie  le  mani  (Bojrle):  l' i- 
steri^mo  si  è convertilo  in  asma  convulso,  e questo 
in  gaslrodinia  (Backer):  una  cofosi  svanì  per  la  pa- 
ralisi del  lalo  destro  (llclvig):  dolori  e spasimi  cu- 
tanei sono  scomparsi  quando  se  ne  producevano 
jieiriulcnio,  e viceversa  ( lIofTinann  ):  la  neurulgia 
faciale  che  ha  resistilo  per  qualche  anno  ad  ogui 
metodo  terapeutico, si  calma  talora  spontaneamen- 
te, c recidivando  si  trasporla  dal  lato  atTullo  al  sa- 
no (Bellingori)  : tl  est  bon  de  savoir  que  les  dou- 
tenr^  nètrahiiques  ccasent  quclquefoin  d elles  mé- 
mes  H loHl-a  roup  par  fes  seu/s  cffitrls  de  la  na- 
ture. qui  scmble  alors  avoir  épuùié  la  somme  de 
settsibtlilé  que  pouvail  o/]'rir  le  vialade;  d'autrea 
fnis  ausai  cUes  eniratnerU  dans  diffèrcns  organes 
dfs  lrouhi(*8  secondaire3  y tels  que  des  vomisse- 
tnenSy  des  accès  d'IiijslèrieyCt  des  accidens  qui  di- 
sparnissenl  ri’  ordimiire  auec  la  malarie  princi- 
pale (Marliiicnl).  Le  iinituzioni  leropculiche  uduu- 
que  di  questi  due  tipi  oCTertici  dalla  notura  stessa 
nella  cura  di  uno  stalo  di  eleroidcsi  consisteranno: 
I.  Nel  favorire  la  direzione  delle  correnti  nervose  : 
per  le  quali  T imponderabile  condensato  mostra 
voler  emanare  dairorganismo.  Molte  clic  noi  chia- 
miamo imilazioni  istintive  non  sono  altro  in  origine 
che  ((uesii  sforzi  emaiiulori, conseguenze  d'un  con- 
deusamenlo  prodotto  duiruUcnzionc.V’ha  delle  re- 
pressioni morali  che  fimno  Toilicio  de’  condensa- 
tori, 0 clic  hanno  mestieri , come  la  collera,  di  li- 
berarsi con  uno  sfogo  dall'ambascia  che  cagionano. 
],o  stesso  avviene  de’  fenomeni  fìsici.  2.  Nell*  uso 
convenevole  del  laclodu  rcrulstto,metio  pochi  casi 
nella  cura  delie  alTezioui  dei  nervi , lutto  è revul- 


sione. Un  clinico  che  si  sia  familiarizzato  con  que- 
sto metodo,  che  ne  conosca  tutte  le  diverse  manie- 
re, e le  sappia  adattare  al  luogo  , ai  tempo  , alia 
circostanza,  sarà  quello  che  potrà  vantare  un  mag- 
gior numero  di  cure  felici  in  mezzo  alle  maiulUe 
de'iiervi.  Le  doUriiic  eleUro-lìsiulogiche  sembrano 
te  sole  capaci  a niellerò  una  qualche  luce  in  mezzo 
al  biijo  eiupirica,ciie  ricopre  tuu'ora  U pratica  del- 
la revulsione.  Mollu  volle  lu  revulsiono  è dovuta  a 
quelle  stesse  leggi  elcllro-dinumicliedelle  correnti 
nervose  , che  csjininainiuo  già  nella  sellima  lezio- 
ne : c qui  liaiitiu  luogo  tutte  quelle  che  si  applica- 
no per  freddo  o calure  alla  lesta,  a’piedi,  lungo  la 
spina,  u nulla  regione  epigaslrica.  .\llre  volte  c do- 
vuta alla  sensazione  piacevole  , o dolorosa.  Appar- 
tengono alla  prima  gli  htropicciainuiili  che  si  fan- 
no sulle  parli  ulTullc. L'articolo  di  Tissol  su  questo 
semplice  mezzo  revulsivo  e inlercssunlissimo.  « lo 
ho  veduto  (egli  dice)  gagliuidisaimc  coliche  nervo- 
se,cedere  solaiiieiite  a leggerissime  fregagioni  dul- 
ie gambe  e de'piedi,ma  contiuuate  per  lungo  tem- 
po. in  ludi  questi  casi  rellello  si  porla  dall'  estre- 
mità dei  nervi  ai  loro  tronchi:  praticandole  suilron- 
chi  se  ne  oUiene  un  clTcUu  inverso,  che  si  porla  da 
essi  alle  eslremiià  u.  Sembra  pertanto  che  anche 
questo  mezzo  influisca  in  qiiaulo  obbedisce  alla 
legge  della  direzione,  o inversa  o diretta, delle  cor- 
renti nervose.  A(q)arlengonu  alla  seconda, cioè  alla 
sensazione  dolorosa,  tulli  gli  irrilamenli  che  si  pra- 
ticano , e sulla  cute  u uclle  parli  interne.  I vessi- 
canti , i senapismi,  rugopunlura,  la  muxa,  i scto- 
ni, le  ventose,  le  fruioni  e le  embrocazioni  con  li- 
quori ,o  pomate  irritanti,  la  cauterizzazione  ec., ge- 
nerando dolore  deviano  lulvuUa  1’  eleroidcsi  dai 
tronchi , o centri  nervosi  interni , c quasi  per  una 
specie  d’  aprimenlo  di  circuito  elettrico  lu  costrin- 
gono a dissiparsi , ovvero  accrescendo  nei  capillari 
cutanei  rolcmcnlo  termico  per  ralBusso  sanguigno, 
cliiamaiio  lu  corrente  nervosa  condensala  nell’  in* 
teriiO|  a scaricarsi  suU'imponderabilo  aHine.iiii  ir- 
ritauU  inicrni,  come  sono  i drastici  purgaiivi,  gio- 
vando nelle  neurosi  ( a meno  che  non  sicno  die 
sinlomaliclie  di  gastricismo,  o venninazione) , no\ 
potrebbero  che  per  revulsione,  e per  le  medesime 
ragioni  addolto  iniorno  agli  irritanti  esterni. Nei  ri- 
medtìnlcrni  però  adoperali  per  ottenere  una  re- 
vulsione nella  eleroidcsi,  vi  può  essere  anche  una 
iillerioro  ragiono  die  nc  consigli  l’uso  , o nc  spie- 
ghi rcflello,  rondala  sul  loro  potere  elettro-chimi- 
co. Si  sa  che  le  correnti  de’  circuiti  idro-clcltrici , 
prendono  una  direzione  a seconda  del  maggior  at- 
tacco , onde  è che  un  irritante  drastico  desiando 
negli  intestini  una  irriiazione  maggiore,  agisce  co- 
me revulsivo  non  discoslandosi  dulie  leggi  eldlro- 
lisiologiche.  Però  la  revulsione  enterica  nelle  ina- 
laltic  nervose,  leiUola  col  mezzo  de'tiustici , non  è 
opera  da  lasciarsi  ai  medici  disullenii , o poco  es- 
perii : ella  è una  indicazione  delle  più  diflkilì  , ed 
esige  molli  calcoli  clinici , prima  di  poterla  prati- 
care senza  tema  di  sinistro  conseguenze. 

Per  islabilire  i fondomeulì  torapcuUci  della  neu- 
rosi idiopatica  , ossia  con  processo  dinuinico  ehi- 
mico,  è mestieri  fermare  innanzi, che  noi  fuceiunio 
distinzioue  tra  commozione  sensoria  , e cnpnctlà 
sensoria;  che  i turbamenti  di  quella  fioimo  correg- 
gersi, cambiando  solo  la  direzione  delle  correnti  : 
ma  clic  le  alterazioni  di  questo  che  cosliluiscnno  lo 
stalo  idiopatico,  non  sì  emendano  che  mutando  le 
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cumlisioiii  (logli  clcllro  molorl  nervosi.Uiiuile  cou- 
(lizimii,  Uiccniiiio  a«cre  due  iiiuili  principali, c i più 
soilopunibili  nelle  loro  fciionieiiiclie  apparciue  ai 
calcuii  clinici.  L'uno  di  colesti  modi  è la  soilanzia- 
le  diininuiione  di  essa  capneilà.  linpedila  la  assi- 
milationu  , o Irasfuriiiatioiie  Inolica  dell'  imponde- 
rabile eslerno,  s'afliuvolisce  ancora  il  polerc  di  re- 
sistere all'aiionc  di  esso.  Quindi  la  cura  di  (|uesto 
stato  patologico,  sari  direltaiiieiite  quella  di  rifon- 
dere con  inesii  terapeutici  gli  clementi  di  silTaUl 
elcllro-inoluri,e  per  avere  uno  sviluppo  di  correnti 
che  supplisca  al  difetto  delle  naturali,  e clic  per  il 
concorso  de'condultorl  ninidi  vilali,e  dell'elemen- 
to vitale  termico , assunicr  possano  qualità  prosal- 
mainenle  vitale  ancli'esse. Quindi  in  tale  sialo  mor- 
boso non  si  può  solo  aver  in  visla  di  soinniinislrarc 
soslanze  elellro-negalive,  o elellro-positive  fra  di 
loro  disgiunie,  col  solo  scopo  di  agire  sulla  direiio- 
nc  delle  correlili;  ma  la  vera  Indicaiione  i (jiiella 
di  soinniinislrar  elenienli  eleroycnet , clic  ajulino 
soslaniialmeiile  I'  asione  degli  elellro-niolori  ner- 
vosi, svolgendo  correlili  di  ambedue  le  specie.  Koi 
polrcmmo  qui  essere  rimproverati  di  far  riloriiare 
nella  pratica  un  mclodo  , che  lo  spirilo  fliosollco 
della  nuova  dollrina  ilaliana,glnriavasi  di  averban- 
dilo  : qiiidio  cioè  d'impiegare  rimedi  d'aaione  op- 
pusla  fra  loro.  Se  ai  rinellcri  perù,  die  non  è an- 
cora fermala  abbaslania  razione  dinamica  di  ccrie 
soslanze  presso  i medesimi  coiilrosiimolisli;clic  al- 
cuni agcnii , che  nella  dollrina  elcllro-flsiologiea 
sono  fra  loro  elerogcnei,  ncU'alIra  si  reputano  d'u- 
na  medesima  azione  dinamica  ; che  nella  pratica  I- 
slessa  dc'più  tenaci  coniraslimolisii  a’  incnnlrano  , 
oppio  e giusquiamo, canfora  e digilale.slibio  c chi- 
nina, ed  allri  di  simili  connubi:  che  i buoni  elfelli 
oitcnuli,  hanno  resa  consuela  anche  nella  loro  cli- 
nica la  sonmiiiiisiraziono  di  ceni  composti  farnia- 
ceulici,conie  molli  acclali  e molle  linlure,clie  con- 
slerebbern  assolulamenle,  secondo  loro  , di  azioni 
opposic;  vi  sar.i  invece  da  lusingarsi , che  al  rim- 
provero succeder  possa  il  desiderio  di  lenlare  un 
melode  che  oggi  poirebbe  essere  aolloposlo  ad  una 
miglioro  ragione  pralica,  ad  una  sobriclà  niosullca 
che  non  urlasse  la  medica  riforma, e aprire  per  una 
parie  una  nuova  via  di  ricerca  c di  risullati , come 
per  Tal  Ira  spargere  una  luce  ancor  nuova  sull'cm- 
piri.smo  Icrapeulico  dc'nostrl  classici  macsiri.  Non 
è già  una  polifarniacia  quella  clic  noi  proponiamo. 
Pochi  forse  con  più  severa  coslanzo  seguilano  nella 
pratica  una  seniplicilà  terapeulica  che  equivalga 
alla  nostra.  Ma  se  in  una  idiopatia  nervosa  con  di- 
fello di  capacilà  sensoria, allri  per  esempio  ha  pre- 
scrillo  lo  zinco  solo,  noi  lo  prescriviamo  con  mag- 
gior vantaggio  unito  col  romc  e col  platino.  Cosi 
s'inlenda  del  ferro  e deH'anlimonio,  combinati  col 
bismulo  0 col  plalino;  e Irnvammo  sempre,  che  la 
combinazione  di  due  cleinenli  elerogenci,  è anche 
neirurganisnio  la  più  ellleucc  per  lo  sviluppo  delle 
correlili.  Ilovendu  passare  all'uso  o di  alcaloidi , o 
di  sostanze  vcgciablli,  per  avere  una  elerogeiieilà, 
noi  ri  lasciamo  guidare  da  quei  caratteri  dinamici 
meno  dubbi,  che  la  moderna  iiiedieina  italiana  ha 
dato  a ceri!  farinaclii.  Oppio  e giiisquiaino, castoro 
e<l  elleboro,  muschio  e digilale,muro  cerasa  ecan- 
Inra,  benzoino  o storace  coiripecacnana, sono  quei 
composti  biiurl.clic  a preferenza  io  propongo  nel- 
la i|iocsle.stii.  E quanto  agli  alcaloidi , usandoli  in 
tiiilure  alcoolidic  , u lu  acclali,  secondo  clic  soiiu 


eleltro-posilivi  o ncgalivi,  se  ne  ha  la  slessa  mag- 
giore ulilili.segucnilo  la  sopraindicata  legge. Nello 
stabilire  però  la  elerogeiieilà  nc'fannaclii  cenvieue 
awerlirr,  elle  i|ucsla  non  conlrasli  l'azione  turo  c- 
lelliva;  vale  a dire  clic  ambedue  le  sostanze  clero- 
genee  che  s'impicgano,ablnaiiu  una  azione  eleillva 
consimile  verso  l'uno  o l'aliro  de'lrc  ceiilri  del  si- 
stema seiisifcro  motore.  Allorché  s' impiega  il  rac- 
lododegli  clemenli  elerogenci  nella  cura  delle  neu- 
rosi, vi  sono  dei  casi  ne'  quali  questa  pralica  deve 
essere  avvalorala  cnl  promuovere  l'tiileiuione  dello 
correnti.  Si  sa  per  leg^c  tisica , che  la  iiitmisiono 
loro  si  accresce  in  ragione  dei  salii  di  lemperalura 
inlrodolli  nei  circuili.  Vi  sono  delle  malatlie  incu- 
lali , forse  governale  da  ipocstcsia  , nelle  quali  si 
pratica  con  molla  ulililà  la  doccialiira  fredda  sul 
capo,  nel  menire  clie  il  coiqio  si  tiene  immerso  in 
uii  bagno  caldo. I bagni  russi  sono  enicacissimi  per 
questa  stessa  ragione  a ingagliardire  lo  correnti,  c 
coadjuvarc  l'uso  interno  degli  clementi  elerogcnei. 
Nè  solo  esicrnamentc  si  può  agire  di  lai  mmio;  ma 
anclie  iniernamcnic  colla  allernaliva  del  freddo  e 
del  calure,  sia  nelle  cose  che  si  amminislrano  per 
alimentare  bevanda,  sia  nelle  medìcino  susccitibili 
di  conservarsi  od  un  grado  più  o menu  elevato  di 
temperatura.  Dopo  una  calda  bibita  leiforme,  una 
limonala  in  neve , sarà  il  solo  esempio  eh’  io  por- 
gerò intanto  di  questa  maniera  terapeutica, intoruo 
alla  quale  produrrò  copia  sufllcieiilc  di  fatti  a suo 
luogo.  Dessa  non  è altro  in  teorica, che  un  restrin- 
gere a minore  spazio  di  tempo  quello  altemative  di 
azioni  ncuro-elcltrichc,  nelle  quali  si  dispiega  con 
alleriialive  più  lunghe,  e di  periodi  determinati,  la 
stessa  vita  usiologira  del  sistema  seiizicnIc.Ha  co- 
lesto ravvicinare  gl'  islanli  nelle  azioni  degli  clct- 
Iro-molori  nel  mentre  stesso  che  se  ne  accrescono 
gli  elemenli,è  il  mezzo  II  piò  cfflcacc  c direno  per 
rislahilire  la  difetliva  capacilà  sensoria  nei  centri 
nervosi. 

L’altra  condizione  idiopatica  della  neurosi  è costi- 
luila,comc  Molammo, da  un  potere  modilicanlc  mor- 
bosamciile  accresciuto.  Deprimere  I'  cccilamenta 
nervoso  (secondo  clie  innanzi  è spiegalo)  non  vuol 
dire  allm.ctie  determinare  una  invcrsiunc  nella  cor- 
rente d'un  medesimo  condiillorc,  ovvero  destarne 
un'altra  di  contraria  direzione  in  on  altro  condut- 
tore. Lo  quali  azioni  essendo  entrambe  positive 
porgono,  a mio  avviso,  la  più  cldsra  spiegazione 
del  potere  cuntrostimolanlc,  che  in  Italia  si  asse- 
gna ad  alcuni  rimedj. Quindi  a moderare  la  tenden- 
za espansiva  dei  parossismi  elle  accompagnano  io 
sialo  idlopalico  d'ipereslcsia.glovcranno  lulli  quei 
farmachi  che  conlroslimolainln,  delermiiiano  nella 
libra  nervosa  un  movimenlo  di  contraria  direziono, 
cioè  coniratlivo;  c tra  i minorali  andranno  a prefe- 
renza adoperali  quelli  che  la  fisica  moderna  rico- 
nosoc  come  elollro-posilivi;  e fra  le  sostanze  vege- 
labili  c le  alcaloidi  quelle, che  il  fallo  ha  contesta- 
lo percunlroslimoli  di  primo  grado.Ma  con  ciò  non 
cureremo  che  la  parie  dinamica  della  iperestesia  , 
0 altro  non  faremo  che  temperare  la  violenza  do- 
gli accessi  che  la  accompagnano.  Devesi  invece 
penare  la  cura  sugli  clementi  elellro-motori,c  smi- 
nuirli, onde  la  condizione  predominante  (crmo-e- 
Icllrica  si  abbassi  nella  soslanzialc  inlcnsione,  c si 
rimella  in  giusta  proporzione  il  circiiilo  tcrrao-idru- 
clellrico  del  cenlro  nervoso  alTulla.Nai  non  abbia- 
mo per  ora  altro  mezzo  coralivo  die  più  dirultamen- 
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te  val],M  a questo  scopo,  che  agire  sullo  cleiiieiito 
<ermt<;o,c!iu>(>vr-4bboniJancÌlceorrenli.Quiu(Ji(uUo 
ciò  clic  potrà  abbassare  la  Icmpcralura,  come  ba- 
gni 0 imincrsiuni,  c aspersioni  fredde, bibite  ghiac- 
ciate internamente, conlribuiratmo  alla  indicazione. 
Ma  niun  altro  agente  Icrapeulico  saprà  arrecare  nè 
più  pronti  nè  più  elUcaci  cIToUi  medicamentosi  hi 
simili  gf'iieri  di  alTezioni,  quanto  il  salasso.  Non  vi 
ha  specie  di  neurosi  dove  esso  non  possa  c»scrc  o 
indircttamciile,  o direilain mie  giovevole.  Lo  sarà 
in  modo  indirclto  ncha  neurosi  dinamica  o nello 
sialo  di  cleroidesi  : iicllu  prima  lorrà  le  con- 

fiestioni  sanguigne  che  si  producono  talvolta  sotto 
e contrazioni  o le  espansioni,  o troppo  violenti  o 
troppo  conlimialc:  nella  cleroidesi  onccralic.a  ( p. 
cs.)rjlto  dal  piede  o d ille  cmorroidi.collo  sinimii- 
re  i'ciernenlu  termico  in  queste  parli  fa  sì , che  le 
correnti  clic  vanno  d il  caldo  al  freddo  vi  si  diri* 
gano,  c agisce  in  tal  modo,  come  polente  rivolsi- 
vo.In  modo  indiretto  lo  può  essere  pure  nello  sta- 
lo idiopatico  d’ipoestesia, quando  le  violenti  c con- 
tinuale contrazioni  dclcrininalo  abbiano  uno  stalo 
congeslivo  e di  eoioidcsi,  in  qualche  organo  o ca- 
vità.Dove  però  l’indicazione  del  salasso  è indispen- 
sabile come  rimedio  d’azione  direlbi , egli  è nel 
processo  di  iperestesia. lo  ho  IralUlc  molle  neurosi, 
e non  vi  è stato  caso  dove,  o dai  capillari  o dalla 
vena  non  abbia  dovuto  prescrivere  il  salasso  ; e i 
buoni  ctTclli  clic  no  ho  sempre  ottenuti , sono  sta- 
ti spesso  il  più  dolce  compenso  alla  pena  che  pro- 
duce il  momento  di  titubanza  prima  dìdclcrminur- 
visi.  E perchè  i medici  prendano  maggior  corag- 
gio in  sìITjUì  morbi,  e pcrcliè  si  dissipi  lolalmcnie 
quella  opposizione  clic  nelle  menti  d'alcuni  tutto- 
ra persiste  fra  l’idea  di  salasso  c di  neurosi . dirò 
solo, clic  nelle  malattie  inriammalorio  de’parcnclii- 
mi  0 delle  membrane  un  salasso  fatto  fuori  di  tem- 
po,o al  di  là  del  bisogno,  può  precipitare  i proces- 
si critici  di  esso  in  nna  dismluzìone  mortale:  allo  op- 
posto il  reggere  che  fa  la  neurosi  ai  salassi  è co»)  in 
alcuni  incontri  sorprendente,  che  si  direbbe  qua- 
si che  ciascuno  dc'due  sistemi  si  ritira  sempre  più 
sopra  sè  stesso,  isolandosi  nelle  sue  vitali  proprio 
là,  c cancellando  agli  occhi  del  clinico  ogni  lega- 
me fisiologico  clic  l'uno  aU'aUro  conneUc.  E più 
facile  che  l'abuso  dei  salassi  produca  una  neurosi, 
di  quello  che,  prodotta  che  sia,  riceva  danno  irre- 
parabile dalla  conUnuizione  di  essi.  Siccome  no- 
tammo di  sopra  nella  ipocslcsia  , dove  è mestieri 
accrescere  riniensionc  delle  correnti,  nella  ipere- 
stesia invece  occorre  adoperare  dei  mezzi  per  in- 
debolirle. Lungo  uso  di  bagni  a naturale  tempera- 
tura che  agiscono  per  assorbimento , c largo  uso 
di  bevande  semplici  diluenti  suppliscono  a questa 
indicazione  accessoria,  fondata  sulla  legge,  che  le 
correnti  (ermo-clettrichc,  attraversando  conduttori 
umidi  si  indeboliscono.  I carbonati  alcalini  c le 
acque  che  li  contengono  , giovano  per  lo  stesso 
principio.il  Nobili  ha  osservalo  che  un  solo  fusccl- 
lino  di  carbone  basta  per  far  solTrirc  alta  corrente 
una  perdila  enorme.  Atte  volle  si  ollicno  un  buon 
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effetto  nella  cura  della  neurosi  ipcreslclica,  anche 
col  secondare  lo  sforzo  emanatorio,  dopo  aver  fal- 
le le  debile  dcplezioiii  sanguigne.  Dacché  il  meto- 
do nella  cura  della  mania  si  è fallo  più  fìlanlropi- 
co,  i maniaci  non  sono  più  nè  legati , nè  barbara- 
mente repressi  nelle  loro  accessioni:  lasciando  che 
la  natura  agisca  da  sè  in  quelle  espansioni  furibon- 
de,e impedendo  colle  dovute  cautele  ogni  cosa  che 
possa  recar  danno,  l’accesso  si  scioglie  più  presto, 
e per  opero  dei  sudore  o dui  sonno,  mezzi  di  raf- 
freddamento,succede  una  calma  c più  pronta  c più 
durevole.  Nella  pica,  malattia  infantile  , costituita 
spesso  da  iperestesia  gunglionica,  la  oaliira  stessa 
svolgendo  appeliti  per  la  polvere  di  carbone, o per 
la  creta,  indica  che  si  debbono  adoperare  mezzi 
alti  ad  indebolire  la  forza  della  corrente.  Anche  il 
fatto  che  la  neurosi  ipereslelica  , che  si  svolge  in 
accessi  epilettici, si  manifesti  più  iiolia  siale  che  al 
verno,  più  nel  giorno  elio  nella  notte,  indica  come 
la  cura  radicale  debba  consistere  nello  sminuire 
t'eicm'Mito  teriDO-elctlrico.  Se  a questi  esemplari 
dei  puro  empirismi  agglungiann  quella  incoiilen- 
labilità,  quella  smania  che  recano  sensazioni  omo- 
tone  a luogo  protratte  nelle  ipoeslesia  , e il  biso- 
gno die  sente  il  malato  di  alternare  la  solitudine 
col  gran  m mtlo,  la  inerzia  colla  violente  attività, e 
il  vantaggio  che  si  ritrae  appunto  dai  viaggi,  dalle 
distrazioni;  in  questo  specchio  morale  d’  accordo 
coi  fìsico,  che  non  sopporta  che  per  pochissimo 
quel  regimo  che  con  avidità  sul  principio  intrapre- 
se, la  natura  stessa  ci  porge  it  tipo  del  trattamen- 
to terapeutico  che  di  sopra  esponemmo,  coslUuilo 
nella  eterogitieUà  degli  elementi  terapeutici. 

Tutto  ciò  clic  potrà  riferirsi  ad  un  terzo  modo  di 
paracstesia  altrove  accennalo, nel  quale  le  correnti 
assumerebbero  un  carattere  efehro  inu7Adtco, ver- 
rà per  noi  dichiaralo  nei  IraUali  particolari  della 
catalessi,  dell’estasi,  noi  sonnambulismo.  Co- 
me del  pari,  quali  modificazioni  assumer  debba 
la  terapia  della  neurosi,  allorché  é sinlomalica 
di  altri  c diversi  fondi  patologici,  sarà  materia  da 
esporsi  accanto  ai  casi  speciali,  ed  alle  toro  cU- 
uiclie  varietà.  Nostro  scopo  in  qucsl'uUima  teùono 
non  fu,  che  t'esporre  quella  parte  di  lerapcuUca 
che  poteva  comparire  relativa  alle  doUriiie  elettro- 
fìsiologiclie  proposte,  c il  mostrare  come  ì fonda- 
menti di  essa  diventino  naluralinenle  un  corollario 
di  quella  serie  di  rapporti,  che  dalle  speciali  alti- 
tudini do)  sistema  sciuicnleallo  cause  occasionati, 
dai  fenomeni  caratlcrislici  di  una  alterazione  ai  mo- 
di corrispondenti  di  suo  spontaneo  rifacimento  di- 
lungandosi, viene  ad  essere  garcntila  da  quei  tipi 
morbosi  die  la  naliirastessa  ci  presenta,e  nei  quali 
esistono  insieme  coi  sommi  generi  della  neurosi 
anche  i modelli  della  imilazioac  lerapcuUca;  come 
tutta  questa  catena  di  fenomeni  c di  operatioiii  , 
possa  oggi  venire  interpretata  c coordinala  . non 
più  con  astratti  principj,  ma  coH'ajula  di  certe  fì- 
siche leggi,  che  sostengono  il  movimento  e 1'  ar- 
monia di  ogni  cosa  creala,  c nelle  quali  le  umane 
iiiteUigcnzc  ammirano  visibilmente  risplendcrc 


La  gloria  di  Coi.ci  che  ludo  muove. 

Dame.  Parali.,  C.  I. 
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LEZIOSE  PRIMA. 

Olire  alle  scoperte  dello  Scarpa,  che  dotarono  il 
cuore  di  molti  plessi  e gangli  nervosi,Aaiita  oggi  la 
scicnia  le  recenti  osscnazioiii  di  Rumuk  iiilorno  ai 
nervi  della  sostanza  stessa  del  cuore , riconosciuli 
derivare  dai  nervi  simpatici.  Numerosi  gangli , al* 
Clini  visibili , altri  microscopici  Irovansi  nelle  sca- 
iiuiniure  trasversali  Ira  le  orecchietie  e i venlricoli, 
là  dove  si  riscontrano  i plessi  nervosi.  Per  questo 
corredo  di  rami  nervosi  ganglionari  è spiegala  ra- 
zione dei  cuore  indipendente  dal  cervello,  ed  èav* 
valorata  la  nostra  collocazione  della  iicurocardia 
tra  le  neurosi  del  sistema  ganglionarc. 

Questa  afTczionc  nervosa  del  cuore  che  si  mani- 
fesla  con  palpilaiione  è da  noi  chiamala  Ncurocar* 
dia;  è della  ua  moltissimi  palpitazione  di  cuore:  da 
Svcdiaurc  da  altri  cardiopalino. 

Quando  I’  anatomia  patologica  non  era  ancor 
giunta  a scoprire  tanti  vizi  organici  nel  cuore.il  car- 
diopalmo derivavasi  per  lo  più  da  alterazione  di  u- 
mori  0 di  Sangue.  Sebbene  Galeno,  perspicacissi- 
mo, inlcrrogalo  da  Anlipnlro  intorno  ad  una  palpi- 
tazione che  oragli  rimasta  dopo  febbri  inlermilten- 
li,  gli  rispose  clic  il  suo  male  pote\a  dipendere  da 
resiringimcnlo  delie  arterie  cardiache. 


Intanto  da  Elidco  padovano,  Denivieni.  YaUalva, 
Lancisi,  Morgagni  destgnavansi  vizi  organici  d’ogni 
inniiierB  come  cause  della  palpitazione,  e l'impero 
organico  di  quella  malattia  aveva  già  fumiate  le  suo 
basi. 

In  mezzo  a questi  riirovnmcnii  reggeva  però  sem- 
pre la  palpitazione  essenziale  che  Vriilise  IlotTmaii* 
no  avevano  tolto  in  gran  pai  te  agli  umori  e attribui- 
ta a pervertila  innervazione. 

Senac  e Corvisnrl  in  Francia,  e Cnllen  in  Inghil- 
terra possono  dirsi  rapsodi  della  parte  organica  o 
della  parte  dinamica  delle  malattie  del  cuore , con 
molta  copia  di  osservazioni  proprie. 

Ma  Cullen  aveva  esteso  a più  larga  sfera  il  carat- 
tere nervoso  della  malattia,  ed  aveala  spinta  fuori 
del  vero,  siccome  avviene  dei  sistemi  sebbene  par- 
lano da  un  fatto  clinico. 

Devesi  ol  Testa  l'aver  rcsliiuilo  la  parte  organica 
delle  malailie  del  cuore  ul  suo  vero  punto.  Se  non 
che  per  respingere  gli  abusi  della  scuola  di  Cullen 
c le  irenesie  Browniane, che  erano  dalla  natura  or- 
ganica de'morbi  lontanissimi,  andò  anch’egli  trop- 
p'oilre,  so.vlilut'iido  allo  spasmo  la  sua  t'osortim  o- 
siin)ne(na,e  mostrandosi  assai  piò  proclive  a ricor- 
rere olle  sottili  pneumalosi  cardiuche  che  olla  per- 
vertila innervazione  nei  casi  ove  non  esiste  vizio  di- 
scernibile. 
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Dopo  il  TcMn,  il  Laeimoc.  il  Ronillaud,  il  RnMati 
prciioro  ron  maggior  copia  ili  niritti  tliagnoflici  o. 
necroscopici  a sltuliarc  le  malallie  ilei  ciiore;c  cosa 
iioUibìlissima  è elio  sehbone  assai  più  ili  froipipnlo 
dei  loro  predecessori  inemitrali  nhhiano  vizi  a cui 
riferire  la  palpilazione  , seldiene  siaiisi  trovati  aii- 
circssì  nella  iieccssitft  di  rontraslare  il  dispotismo 
Dronssesiano, hanno  nondimeno  roncednlo  alla  per- 
vertila innervazione  quanto  la  verità  dei  falli  aveva 
diritto  di  pretendere.  Per  modo  che  a volere  enu- 
merare oggi  tulli  quelli  clic  riconoscono  come  in- 
contrastabile un  cardiopalmo  essenzialmente  ner- 
voso, sarebbe  un  farne  cantilena  interminabile. 

La  storia  adunque  delle  malattie  del  cuore  pnA 
dividersi  in  tre  epoche:  1.  Uiferitc  agli  umori. 2. Iti- 
ferite  a organici  viij.  3.  Riferite  a!  sangue,  agli  or- 
ganici vizj  cd  ai  nervi.  K qnest'ullima  è l'epoca  at- 
tuale. Halln  quale  lasciando  a parte  , poirhè  non 
facciamo  noi  un  Irallalosn  tali  malaltic, tulle  le  pal- 
pitazioni che  dipendono  da  vizj  materiali  del  mo- 
re, prenderemo  quelle  che  pmuio  dirsi  essenziali , 
dipcnOciUi  cioè,  o da  pervertita  innervazione,  o da 
pervertita  crasi  del  sangue. 

Disliiigniamo  dunque  noi  la  neuroenrdia  in  pri- 
mitiva c sintomatica.  La  prima  è quella  che  può 
stare  nuche  senza  allerazinuc  dei  processi  assimila- 
tivi, almeno  per  un  corto  tempo. c si  divhle  in  lieti- 
rocardia  semplice  o solitaria  , c in  iicurorardia  con 
sintomi  di  clorosi,  c con  sinlnrnidi  cu/cmost:  la  se- 
conda dipende  da  siali  particolari  del  smigiic  : la 
discrasia,  la  pletora, ranornin  sono  cause  Inivolla  di 
palpitazione  di  cuore. 

Aituichè  adtiiiquu  noi  siamo  ad  enumerare  le  emi- 
se della  nciirocardia , quando  abbiamo  fatta  una 
eliminazione  di  unte  le  canse  irrUnntI  meccaniche, 
delle  cause  islrumentnli,  ci  troviamo  nel  campo  di 
esse  in  mezzo  a due  grandi  sezioni , cioè  di  cause 
atte  a pervenire  la  innervazione  , c di  cause  alle  a 
pervertire  Tassimilazione.  Resta  di  separare  le  pri- 
me dalle  seconde,  onde  metterle  ambedue  in  con- 
nessione co’fenoraeni  ilclla  ncurocardiu  primi!iva,o 
delia  secondaria.  R per  Uccidere  quando  sono  en- 
trambe riunite,  quale  delle  due  aHezioni  primeggi, 
convicii  ricorrere  alle  istanze  di  tempo  o di  quanti- 
tà; cioè  quali  furono  lo  prime  ad  agire,  e t^uale  di 
esse  agiva  con  maggior  violenza  , c por  pili  Inngo 
tempo. 

Le  cause  adunque  della  palpitazione  nervosa  ol- 
tre a quelle  parlicolari , che  noi  diciamo  di  predi- 
sposizione 0 di  nervoso  temperamento,  sono  prin- 
cipolmciiic  le  morali.  Non  v*iia  genere  di  passioni, 
siano  conlrattivc  come  il  timore,  Tinvidia,  la  gelo- 
sia, la  tristezza,  o espansive  come  la  collera,  la  la- 
scivia, remore  sfrenato  , clic  non  possono  ronderst 
causa  di  neurocardia.  Non  vi  ha  viscere  dio  cosi 
cosianlcmcnlc  accompagni  il  movimento  dciranimo 
come  il  cuore.  Si  palpita  alla  vista  di  un  nemico  , 
come  a quella  di  un  amico:si  palpila  in  mezzo  alla 
gloria,  come  nella  disperazione  di  conseguirla:  si 
palpita  sotto  li  peso  delle  catene  di  un  duro  ser- 
vaggio,ma  palpita  sul  trono  anche  il  vile  oppresso- 
re. Chi  volesse  dubitare,  dice  Corvisat,  della  gran- 
de iiiducnza  che  le  passioni  hanno  sul  cuore. bìso- 
gucrvbhe  che  ignorasse  i casi  di  cardiopatia  fulmi- 
nante con  rottura  del  viscere  per  un  accesso  di  col- 
lera. Il  Testa  narra  di  una  fierissima  palpitazione 
eh'  ebbe  a curare  in  una  giovane  per  7 mesi , la  di 
cui  causa  era  stila  la  morte  di  un  suo  aroanle.Giu- 


sepne  Frank  (rallù  per  Ire  anni  altra  giovane  afTet- 
la  da  neuroenrdia,  che  non  cessò  che  col  matrimo- 
nio; e per  Tupposlo  in  altra  giovinetìa  rinchiusa  in 
un  monastero  , che  non  si  vinse  che  quando  potè 
ottenere  dai  parenti  il  permesso  di  monacarsi.  Le 
occupazioni  intense  dì  spirilo,  gli  studi  clic  esigo- 
no meditazioni  profonde  e continuate, infine  la  stes- 
sa immaginazione  possono  rendersi  cause  di  neii- 
! rocardia.  Quando  Frank  scriveva  il  suo  trattato  De 
moròis  cordis  a Pavia, era  caduto  in  tali  palpitazio- 
ni con  polso  inlermillenlc  , eh'  egli  credeva  essere 
divenuto  anciirismnlico.  Terminata  quella  fatica,  o 
intrapreso  un  viaggio  dissipò  cotesto  effetto  di  una 
alterata  immagìnazione.Avvcrtc  Hope  a questo  pro- 
posito, che  i medici  studenti  a preferenza  degli  al- 
tri cadono  ìn  tali  neurocardie  ; e voi  che  avete  su- 
biti già  alcuni  esami . e siete  per  subirne  degli  al- 
tri, potete  sapere  se  Hope  dica  il  vero:  c se  il  pas- 
i sare  a pieni  voli  ha  dissipato  e dissiperà  le  vostre 
palpitazioni , potete  anche  convincervi  che  elleno 
furono,  e .saranno  romplelamenle  nervose. 

Volgiamoci  all’allra  serie  di  cause  che  agendo 
sul  sangue,  questo  si  f.i  causa  diretta  della  palpi- 
tazione dì  cuore.  K qui  tutte  le  relative  alla  mitri- 
zioue.  alle  atmosfere  impure,  alle  cachc.ssie  già 
stabilite,  alle  abituali  escrezioni  soppresse,  alle 
eruzioni  cnlanre  reirospinic.  La  pletora  assoluta. 

0 relativa, per  inerzia  dei  capillari  può  esser  causa 
di  palpitazione,  come  può  esserla  per  lo  contrario 
la  anemia.  Nasce  in  questo  caso  un  p.’ilpilamento 
per  reazione  che  noi  osserviamo  nelle  gravi  emor- 
ragie, c r osserviamo  del  pari  negli  animali  dis- 
sanguati ad  arte.  O.sservn  giuslameiite  I*  Audrai, 
che  anche  senza  le  emorragie  vi  sono  degli  indivi- 
dui clic  sanguiflcano  poco,  e in  questi  è facile  la 
palpitazione  per  anemia. Il  difetto  di  parte  cruoro- 
sa  0 di  globuli  nel  sangue,  c il  suo  stato  bilioso 
sono  pur  alti  a generare  palpitazioni.  Nè  io  sono 
lontano  dal  credere  col  Testa,  che  alcun»  principj 
aeriformi,  clfelti  delle  esalazioni  cutanee  o delle 
mucose  ìlitcrne  ìniiormnimcntc  compiute, non  pos- 
sano svolgersi  ncirendocardo,c  rendersi  causa  au- 
ch'esse  di  ncuroc.ardia  sintomatici. 

LEZIONE  SECONDA. 

Onde  esibire  un  quadro  fenomenologico  il  meno 
incompleto  non  solo. ma  anche  il  più  utile  alla  dia- 
gnosi della  neuroenrdia,  e delle  sue  varie  specie, 
non  che  al  trattamento  terapeutico  , inutile  torne- 
rebbe il  darlo  in  una  forma  generale.  0 questo  si 
ridurrebbe  solo  al  sintonia  patognomonico  della 
irregolarità  dei  battili  del  cuore,  e non  servirebbe 
a nulla,  o comprenderebbe  anche  altri  sintomi,  e 
non  potrebbe  cho  essere  a marcia  forza  parziale;  av- 
Tcgnncliè  sarebbe  difficile  di  trovarlo  vero  nella 
maggior  parto  dei  casi.  Tanto  sono  variabili  i feno- 
meni che  nei  diversi  soggelli.eperla  varietà  delle 
cagioni  manifestansi  con  In  palpitazione  di  cuore. 
Più  condiiccvolc  è adunque  il  dividere  i sinlomi 
secondo  la  diversa  natura  loro,  o il  sistema  d'onde 
partono. 

5fn<omi  nervosi.  La  palpitazione  è accompagna- 
la talora  in  pervertila  sensibilità  della  regione  car- 
diaca. Esiste  un  dolore,  o sotto  la  mammella  de- 
stra. 0 verso  lo  sterno  , dolore  che  ha  il  carattere 
■ d’intermìUcnlc,  e che  si  esacerba  quando  la  palpi- 

1 lozione  è più  forte.  Questo  dolore  è del  pari  più 
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forte  a stomuco  vuoto,  che  dopo  il  pasto,  e si  au> 
inolila  del  pari  nrlic  emozioni  morali  e nelle  nccu> 
pazioiii  mcnliili.  V'ha  però  molli  casi  in  che  la  pai* 
pilaziono  esiste  senza  vcrun  dolore.  La  pervcriila 
scnsihiljlù  si  csleiulu  talvolla  anche  ni  gangli  nhdo< 
minali,  e v'ha  nausea, sviluppi  di  (laltiosilà  e inlcn- 
.se  gastralgie,  cui  si  uniscono  alterazioni  di  uppe* 
lilo,  come  bramosie  di  frulla  acido  immature, o an- 
che di  sostanze  non  alimentari,  come  creta,  carbo- 
ne. ovvero  anche  la  bulimia.  AUre  ncuralgic  pure 
vi  si  accompagnano,  come  le  cefalee,  i dolori  alle 
sopracciglia,  e alle  icmpic,  e al  fondo  dei!' orbila 
con  odontalgie,  e senso  di  ronzio  e di  battito  nelle 
orcccliìe,  vertigini,  lipotimie.  A tali  fenomeni  si  u- 
niscc  r|ncllu  specie  di  ncuralgia  clic  Lacnncc  ha  , 
chiamalo  ncuralgia  arlcrios:i,  o spasmo  delle  arte- 
rie, La  sede  di  questi  dolori  sono  i rami  nervosi 
che  involgono  le  arterie,  e che  partono  dal  sìstc- 
inn  ganglionnrc.  I dolori  sono  meno  vivi  ed  acuti 
di  quelli  dei  rami  ecrcbro  spinali.  nùnno  olle  ar- 
lerìe  una  maggior  forza  impulsiva.  Talora  sono  li- 
mitati ad  una  sola  parlo  del  corpo,  o onchc  a un  so- 
lo tronco  nrlcrioso.  Una  carotide  , una  Icmporalo 
ballonopiù  forlcclic  quelle  del  lato  opposto. Quan- 
do la  ncuralgia  si  propaga  dai  gangli  e plessi  car- 
«liaci  ai  tronco  deiraorla,  il  malato  sente  i ballili 
in  tutte  le  parli  del  corpo,  ed  è agitalo  da  una  lor- 
mcnlosa  ansietà  che  accresce  le  palpitazioni, e con- 
duce facilmente  ulta  sincope, con  sensazioni  di  cal- 
do e di  freddo  irregolari. 

5iu(omi  cardiuco-vtiscolari.Tanio  Lacnncc  che 
iiope  coiivciiguiio  elio  la  cuiiliazionc  del  cuore 
nella  palpitazione  nervosa  e piuUoslochò  forte,  su* 
hUanea,balzaiUe,  sferzante  e da  ciò  dipende  prin- 
cipalmente la  pulsazione  arteriosa  che  la  accom- 
pagna, giacché  i vasi  ricevono  la  scossa  comunica- 
la al  sangue  dairimpiilso  del  cuore.  I.**  grado:Mo- 
vimeiito  scompigliato. inviluppato, con  senso  di  pie- 
nezza e costrizione. 2.**  grado:  Ballili  celeri,  deboli 
e irrcgtdari  con  senso  di  tremore  nirepigdslrio.3.^ 
gradu:Bulpilazionc  perfetta  con  impulso  accresciu- 
to,frequenza  e suono  de'batliti.ll  qual  suono,  seb- 
bene pos.sa  simulare  laholta  i rumori  che  si  ascol- 
tano nei  cuori  organicamente  viziati,  nondimeno  il 
più  spesso  si  iirescnta  dilTercnle. 

La  percussione  nella  neurocardia  dà  ì'oUusilà  in 
un'arca  più  rislrella  e non  mai  bassa. L’ascollnzio- 
ne, sebbene  dìa  un  suono  chiaro,  non  è forte  sopra 
una  grande  estensione.  L'urlo  sebbene  sembri  for- 
te ha  poca  impulsione. 

Nella  dllaiazìoim  con  leniiìlà  di  pareli  tulli  ì suo- 
ni si  scDloiio  più  in  basso  del  naturale.  Il  primo 
suono  è breve,  acuto  e chiaro,  poco  dissìmile  dal 
secondo,  e ambedue  più  forti  elio  nel  palpito  ner- 
voso. 

INeila  Ipertrofia  con  dilalazionc.  Ambedue  i suo- 
ni multo  fori),  e 11  primo  è abbreviato. L'impulso  è 
un  colpo  acuto  e violente. 

Nella  ipertrofia  semplice  l'impulso  6 on  salto 
gradualo,  ma  polente,  da  innalzare  il  capo  dell'  a- 
scotiulorc.  Ambedue  i suoni  sono  diminuÌU,c  talo- 
ra quasi  soppressi. 

Nei  vizi  delle  valvole,  rumor  dì  sofilcllo  perma- 
nente. di  sega,  0 di  raspa;  laddove  il  rombo  ner- 
voso è acciiieiilulc,  Irousilorio,  ed  ha  un  curallcre 
molle. 

Applicando  rorcccliio  nella  neuroenrdia  ai  Iron- 
chì  delle  crurali,  delle  succlavie  e delie  rarolidi , 
/*uc.  Voi.  1. 
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ove  coesista  colia  neurooardia  lo  spasmo  arterioso 
si  senloiio  i dollì  tronchi  rumoreggiare.  Il  Bouìl- 
laud  protende  dì  avervi  trovato  tre  specie  di  ru- 
mori. Sefilctto  inlcnnitlcntc  — a doppia  corrente, 
o continuo,  dello  del  diavolo  ~ musicalo  — Altri 
vi  hanno  introdotto  anche  il  fremito  felino.  Non 
nego  che  questi  diversi  rumori  non  si  sieno  semi- 
ti, e non  possano  scniirsi;  ma  tulle  queste  distin- 
zioni le  riguardo  come  supcrnuilà,altc  più  a spar- 
gere il  ridicolo  sulla  diagnosi,  clic  n giovarla  ef* 
feltivamente.  Cambia  forse  specie  la  malallìa  per 
esservi  piuttosto  la  musica  che  un  diavolo  , o un 
gatto  che  susurrino  dentro  le  arterie?  li  positivo  ò 
che  v’Iia  un  rombo  arterioso,  e clic  lo  spasmo  ar- 
terioso è legalo  alle  neurosi  generali, e più  special- 
mente alla  neurocprdio. 

Qui  non  ostante  bisogna  convenire  che  la  dia- 
gnosi anatomica  della  ncurocardia  mollo  si  appog- 
gia sulla  ascoltazione.  Non  dobbiamo  però  unica- 
mente afilrlarci  a questa,  giarchò  pur  troppo  si 
dònno  rasi  che  I rumori  ili  sonieilo  e di  ra^pa  non 
si  sono  mai  potuti  sentire  durante  la  vita,  e il  cuo- 
re del  cadavere  ha  presentato  alrcsie  valvolari;ca- 
sì  alToppO-slo  si  è dichiarala  resistenza  d’una  ìper- 
trofia,  0 d’un  rcslrìiigiincnlo  valvolare  per  la  co- 
stante  csiAtcnza  di  delti  rumori,  e il  cadavere  ha 
mostralo  il  cuore  sano.  Per  distinguere  adunque 
In  palpitazione  nervosa  dalla  organica  , conviime 
cormlionirc  lu  diagnosi  anatomica  eoa  altri  segui 
od  indizj. 

Se  il  mormorio  di  somclto,  o di  sega,  o«lì  altro 
sono  intcrmitlcnli:  se  si  allacciano  per  un  qiiulclic 
tempo  e si  riproducono,  o sotto  un'afl'czionc  mora- 
le,ovvero  facendo  cambiare  di  posizione  il  malato, 
sarà  più  facile  trattursi  di  neurocardia. 

Nella  iijurocardia  il  malato  è conscio  della  pal- 
pitazione, e gli  sembra  che  il  suono  gli  scorra  per 
gli  orecchi,  e ne  sente,  riposando  di  fianco  sul  let- 
to, il  movimento  susurrante  nel  guanciale. 

L'esercizio  corporeo,  e le  dislrazioni  la  mitigano 
talvolta  completamente. 

E associala  alla  prevalenza  dei  sintomi  nervosi. 

li  polso  e l'azione  del  cuore  sono  pressoché  na* 
turali  negl’iiUcrvalli  dei  parossismi. 

Si  mitigo  sotto  r uso  dei  rimedi  antispasmo- 
dici. 

Il  polso  è sferzante, ma  è pìccolo  e compressibi- 
le; laddove  nelle  ìperirulic  6 sempre  forte,  soste- 
nuto e anche  duro. Nelle  lesioni  valvolari  non  aven- 
do carallcre  costante,  onde  non  confonderlo  col 
polso  della  neurocardia,  si  chiameranno  in  ajulo 
tulli  gli  ullri  segni  fin  qui  annoverali. 

Siitlomi  dt  alterala  eraalosi.  Quando  olla  ncu- 
rocardia  si  congiunse  rullciala  ciiialosi  come  ef- 
fetto di  essa  ne  abbiamo  i principali  segui  nella 
qualità  del  sangue,  l sintomi  di  alterala  emaiosi 
inrontransì  principalmente  nel  sangucestrallo.Ncl- 
h neurucardia  eoa  clorosi  noi  osserviamo  un  san- 
gue direttivo  di  cruore,  o dì  globuli. Secondo  le  ul- 
time esperienze  di  Andrai  la  librina  conserverebbe 
le  sue  prnpurzionì  nella  clorosi,  e non  sarebbe  rhn 
la  cifra  del  globuli  che  si  abbassa  notabilmente. 
Cre.scG  lu  parte  sierosa  nello  stesso  sangue,  e dal 
difetto  di  cnmrc  , e dalla  degenerazione  sierosa 
nascono  i sintomi  quasi  lutti  della  clorosi. Alla  pal- 
pUazioiio  si  congiungo  allora  quella  pallidezza  ce- 
rea con  un  trasparente  verdognolo  della  faccia  e 
della  congiuntiva  degli  occhi  che  ha  dato  il  nome 
SI 
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alia  inalaUia.  PolliJczza  clic  è ^isiljilissimn  ancora 
olle  ostrciiiin'i  delle  diEa  e delle  unghie,  clic  diveii- 
guiio  esangui.  Le  palpebre  superiori  sì  Hinno  ede- 
roalO:<c,u  anello  la  radice  del  naso,  in  maniera  clic 
le  suprarcìglìa  s'inualzniio  di  «{ualdic  linea  ni  di 
sopra  del  loro  arco  naiurulc,  le  orecchie  si  fanno 
iraspamili:  In  modosimn  edcinasin  si  prcsonln  ai 
maileoii  delle  estremila  inferiori.  I quali  sinloiui 
uniti  al  sopraddetti  nervosi  e vascolari  H^rmano  il 
quadro  completo  della  maggior  parie  delle  ncuro* 
cardie  con  clorosi. 

Altra  ailcraziunc  clic  io  distinguo  dalla  prima,  e 
che  è più  ( utnuiie  ai  maschi  che  alle  feininino,ù  la 
roteiiiósi,  stato  morboso  del  sangue  clic  oltre  al- 
ressero  sprovveduto  di  globuli,  e sopraccaricato 
di  siero,  trovasi  questo  ingiallilo  dalla  parie  colo- 
rante delia  bile. Aon  è raro  il  trovare  aficlto  anche 
il  fegato  in  qiiesM  ncurocardia.  In  una  giovane 
contadina  io  trovai  questo  stalo  del  sangue  a tal 
grado  che  volendone  esplorar  il  grumo , non  lo 
rinvenni.  Kra  liiiio  un  siero  opaco  giallastro  clic 
ricercato  nel  mezzo  dove  esisteva  una  colonnetta  o 
pilastro  rosso  cupo,  mi  si  mostrò  Òiiido  al  pari  del 
siero.  Ili  questi  casi  le  edcinasic  delle  palpebre  e 
delta  congiuniiva  seno  d'un  colare  giallastro,  e of- 
frono molli  oUri  sintomi  delle  nifezioni  croniche 
del  fegato. 

Aon  occorre  fermarsi  sui  i segni  della  neurocar- 
dia sintomatica,  quando  1.1  pervertila  crasi  umora- 
le ne  è la  causa  e non  refTeito.CoiesIi  sintomi  non 
variano  da  quelli  già  descritti.  Debbo  solamente 
avvertire  che  ad  alcuni  poco  istruiti  noi  tlas>ici  ^ 
sembrerà  clic  al  Mageudic,  airAndrnl,  al  l.ìllre,  si 
debba  la  scoperta  di  questa  verità  clinica  , che  la 
p.ilpitazionc  di  cuore  riconosca  talvolta  una  cagio- 
ne primitiva  ndla  alterala  qualità  del  sangue.  Kra 
coumiie  ai  nostri  vecchi  maestri  italiani  questa 
idea. Aprasi  Uorsicri.c  veggasi  lo  sua  diagnosi  del- 
la palpiiarione,  e vi  si  poi  perù  Ira  le  cause  accen- 
nale la  cocochìmia,  lo  scorbuto,  la  clorosi , lo  ple- 
tora e la  alterata  innervazione.  Il  Te.sla  vi  aggiun- 
se nuche  lo  svolgimento  dnircndocardo  di  princì- 
pi aeriformi, 
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I.a  palpitazione  di  cuore  quando  ù mantenuta 
da  una  neurosi  essenziale, ed  è insieme  fra  i sinto- 
mi detta  mnlaliia  il  più  einincnic.ba  sede  nei  gan- 
gli 0 plessi  cardìaci,  l’ossono  essere  a preferenza 
alfelle  le  fibre  sensitive,  a preferenza  le  motrici,  a 
preferenza  le  orgnniclic,  o i gangli  di  Damak , ov- 
vero tulle  insieme  con  egnal  forza  esser  comprese 
queste  fibre  nervose  nella  neiirocardio.ISomllincno 
qiiesla  distinzione  di  sede  ò possibile,  ed  è ammis- 
sibile in  quanto  può  sino  a un  certo  punto  esser 
messa  in  connessione  coi  sintomi  della  malattia  e 
colle  suecomplicoiioni.Ovc  vi  siano  ncuralgic  e car- 
()ìaclu',c  arteriose  ricorrenti  a^icriodicon  gli  acces- 
si della  palpitazione,  predomina  lo  stalo  contralti- 
vocon  questo  stato  dì  dolore, cimlico  che  affelle  sia- 
no a preferenzn  le  fibre  sensorie:  ove  i dolori  non  vi 
siano,  e vi  sia  solo  scompiglio  nei  battili  predoini- 
na  lo  stalo  espansivo,  e indico  che  alTelte  sono  a 
preferenza  le  fibre  motrici  : ove  solleciln  sia  siala, 
o già  minacci  q si  prepari  la  unione  di  ima  perver- 
lii.1  emaloai , ciò  imlicberà  clic  a preferenza  o in- 
siemcmenlc  sono  pure  nitaccole  le  fibre  ganglio* 


nari.  Ac  a ciò  sullaiilo  si  limita  la  uliiilù  dì  questa 
analisi. 1 vìzjnialcriali  del  cuore  clic  possono  segui- 
re alla  ncurocardia  vi  polrcbbcro  avere  ancll'e^si 
una  emrisponilenza.C.ui  prcdominiodelloslalocoa- 
Iruliivo  piu  facilmente  avverranno  i vìzj  valvolari, e 
j loro  rislringinicnli:  col  predomìnio  delio  sialo  e- 
.spansivo  più  facilmunlc  le  dilatazioni, e i vizj  ancu- 
n.-imaticì:  al  predominio  della  lesione  gaglionare 
le  atrofie,  o le  ipertrofie,  ed  altri  vizj  di  nutrizione 
dcirorgano  stesso. 

Calura. — Vi  sono  delle  passioni  che  si  rivolgo- 
no tulle  sul  cuore,  se  una  viva  spcrauza  o un  forte 
timore  le  accompagna. L'azione  lorosullc  Cslremità 
nervose  può  essere  paragonata  u quella  della  tem- 
peratura fredda  sulle  cslfcinilà  capillari  periferiche 
del  sistema  vascolare.  Il  sangue  si  riconcentra  nei 
grossi  vasi:  cosi  le  correnti  nervose  si  riconcentra- 
no per  cn'ello  di  certi  palcmi.cdi  certe  continuale 
prcucrnpazionì  di  spirito  su  i gangli  e plessi  car- 
diaci. Nasce  (piindi  una  clcroidesi,  o stasi  iieiiro- 
elettrica  Icmporarìa,  passeggierà,  che  per  un  certo 
tempo  rimane  ìii  relazione  con  la  presenza  della 
causa.  Ma  ripetendosi  oslinalainenle  questa  Qus- 
sìonc.  lo  stato  niulecolarc  del  centro  nervoso  si 
cambia  idiopulicamcntc,  e la  ncurocardia  si  stabi- 
lisce in  un  modo  fisso  e permanente.  Questo  cani- 
idnmento  molecolare  in  che  consista  è igiioiu;  sap- 
piamo ciò  che  non  è,  ma  non  quello  che  è.  K la 
sua  speciale  natura  tanto  in  questa,  come  in  alcu- 
ne altre  neurosi  ò riposta  in  ciò,  clic  essendo  pure 
giù  eosliluito  idiopaticamente,  vi  sono  degl’  inter- 
valli in  clic  la  funzione  dcirorgano  si  compie  nor- 
malmente. V'ha  uno  scambio  di  azioni  fisiologicbe 
ne)  sistema  nervoso,  che  in  altri  sistemi  non  esi- 
ste.Il  sistema  vascolare  lo  possiede  fino  a un  cer- 
io grado  per  le  anastomosi,  ma  questa  compensa- 
zione di  irrigazione  vascolare  è piu  fìsica  e ineicani- 
ca  che  vitale.  Ae!  sistema  nervoso  ò vitale  al  mas- 
simo grado.  L'un  senso  si  esalta  quando  I*  ailro  è 
olinso:  un  nervo  motore  assume  prooriclà  scn.vo- 
rie:  un  nervo  ganglìonarc.rhe  naluralmculc  non  é 
nè  sensorio  nè  motore, può  diventare  e l'uno  d'al- 
tro in  alcune  clrcoslanze.Ora  nel  solo  sistema  ner- 
voso mi  sembro  possibile  per  queste  ragioni  il  fe- 
nomeno della  periodicila.  Avvcgnacliè  restando 
pur  sempre  la  idiopatia.!  rami  nervosi  contigui  as- 
sumono, dove  poiino,ronicio  degli  afTcUì,esoslcn- 
ono  la  funzione  normalmenlc  per  un  dato  tempo, 
nrhò  venga  anche  per  essi  un  bisogno  di  riposo  e 
di  rira('imonlo  sensorio, nel  qual  tempo  la  funzione 
aflldala  ai  suoi  naturali  sostenitori,  i quali  si  tro- 
vano afTclli  idiopaticamente,  si  presenta  in  istato 
morboso,  e con  quello  di  parossismo. 

Quando  coincidono  insieme  ntlanguidirsi  delle 
azioni  vicarie  e l'aumcnlarsi  della  forza  morbosa 
del  nervo  affcllo,  ceco  il  parossismo,  il  quale  ò un 
riposo  per  i nervi  che  hanno  supplito  , ed  è una 
crisi  0 scarica  per  quelli  in  che  e la  aficzionc. 

La  pervertila  innervazione  difTondendosi  dal  cuo- 
re ai  plessi  abdoinìnali  associa  alla  palpitazione  i 
fenomeni  dispeptici,  onde  due  cagioni  riunite  mi- 
nacciano la  cmalosì;  runa  il  perturbalo  circolo 
pncumo-cardiaco,  !'  altra  la  turbala  assimilazione 
gastrica. E qui  sembra  che  la  diversità  del  sesso  pos- 
sa influirò  a variare  la  forma  della  complicazione. 
Iniperocrbè,  sebbene  alcuni  parlino  di  clorosi  os- 
servala negli  uomini,  il  più  fre(|uentcnirnle  però 
la  ncurocardia  negli  uumìiii  si  congiunge  con  co- 
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ianoU  Sembra  che  U JilTubiuiie  (iella  pervcrltU 
iimorvaitiuiic  con  rciiumciiì  lii  dispepsia  aUacchi  a 
preferenza  i plessi  epalici,  e lurhando  le  funzioni 
ilei  regalo  ne  impedisca  la  normale  secrezione  del* 
la  bile,  sìcclic  quc&la  invade  la  massa  dei  sangue 
rbc  già  difellivo  di  parie  ciuorosa.prcsonla  abbon- 
danza di  siero  lordo  e giallognolo,  e scarso  e rapi* 
do  il  crassnmento. 

Nelle  femmine  t più  rara  questa  dilTusioiic  su  i 
plessi  epatici.  In  esso  la  iienrocardia  si  congiungc 
quasi  che  sempre  colla  clorosi,  ma  questa  clorosi 
può  pur  esistere  con  normale  menstruazioiie  ocun 
turbamento  delle  regole.  Ora  se  v lia  amenorrea,  o 
dismenorrea,  ciò  indica  clic  la  iicurocardia  si  ò dif* 
fusa  dal  cuore  ai  plessi  pciviani , e una  mcdcMma 
causa  produce  tutte  qucalc  diverse  furine  di  malat- 
tie clic  nelle  clorotiche  si  osservano. 

IVnnessc  queste  considerazioni  sulla  sedo  e la 
natura  delia  ncurocardia  idiopaiica,  lanto  semplice 
che  complicala,  passiamo  al  trallumenlo  curativo. 

Immaginale  la  pila  a secco  dei  Giamboni.  L’una 
attrae,  I’  altra  respinge.  La  palla  in  moto  perpetuo 
sia  il  cuore  tra  due  elcmcnli , i nervi  e i)  sangue. 
Hisogiia  dunque  rivolgere  la  cura  a tulli  due  gli  e* 
lemcnti  ecologici.  Testa  chiamava  ta  palpitazione 
febbre  parziale  del  cuore. 

La  'neurocardia  esiste  talvolta  in  modo  si  sempli- 
ce , e legato  colla  presenza  di  si  deboli  e si  fugge* 
voli  cagioni , che  anche  senza  rimedio  alcuno  può 
persò  medesima  guarire  compIclamcntc.lCcco  don- 
de hanno  preso  credilo  Innli  riincdj , che  non  mo- 
strano più  alcun  valore  se  la  malattìa  ha  profonde 
radici,  l'cdcrigo  llurTmaiin  credeva  di  averne  gua- 
rita una  coirempiastro  di  cicuta  sulle  mammelle , 
G.  Frank  credeva  aver  operalo  altrellanto  co»  un 
cataplasma  emullicnic  di  giusquìatno  nero  sulle 
niammelic.Senac  e Testa  parlano  del  Malpigli!, che 
scrivendo  al  ltorelii,diccvagii  essere  assalito  da  pal- 
pitazioni ogni  velia  che  manciava  legumi  ; falla  la 
digc>tionc  cessava  In  ncurocardia. 

l'lai^lcndo  essa  in  modo  idiopatico, o ò solitaria, o 
complicala.  Nella  solitaria  due  possono  essere  le 
indicazioni  : V una  modincalrieo  diretta  della  per- 
verliia  imicrvazlutic  g.inglionnrc;  rnllrn  revulsiva  , 
tendenic  cioè  a stabilire  delle  mclaslasi,dcllc  dus* 
bioni  neuro-capillari  in  allri  centri. 

1 rimedi  che  si  credono  dotali  di  una  azione  c- 
IcUrica  sul  sistema  gauglioiiarc  sarebbero  da  pre- 
scegliersi in  questo  caso,  onde  indurre  uii  canibia- 
nibitlu  sahilaru  iielia  innervazione  cardiaca.  1 pre- 
parali di  zinco  e di  bismuto,  il  castoro , 1'  ussafeli- 
da,  il  cinnamomo  potrebbero  per  InnU)  adoperarsi 
utilmente.  Ma  convien  confessare  die  se  V uso  di 
tali  rimedj  modera  e anello  tronca  un  accesso,  rare 
volto  riesce  a vincere  lotnlmcnlc  la  nialaUia,se  non 
vi  eoiirorrono  insieme  la  natura  e molte  altre  cose 
che  più  ul  regime  igienico  che  alia  farmacia  oppar- 
tengoiio.  Ver  esempio  le  distrazioni  morali,  i viag- 
gi, il  mutare  abìUidint, compiono  la  cura  in  quanto 
inducono  un  cambiamento  generale  ne)  sistema 
atto  a dissipare  a grado  a grado  i disordini  parziali 
di  composizione,  iiidoUi  dalla  siasi  ucuro  clcUiica. 
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Contro  solamciilo  a questo  ristagno  noi  po»siamo 
agire  colle  azioni  rerubive  derivanti  0 diacuzicnit 
nieccauiche  di  alcuni  rimedj.  Ma  la  cura  revulsiva 
vuol  essere  in  iiuola  afTczioue  adoperala  as^ui  pru- 
dcnleiuenlc.  Non  vi  ha  neurosi  iii  che  più  Ictiacc- 
mcnle  sia  Ulta  nel  suo  luogo  i*  idiopatia  come  la 
palpiluziunc  di  cuore.  L*  ostinarsi  perlaiilo  in  un» 
cura  revulsiva,  o ìiitonia,  o esterna  , polrcbbo  re- 
care più  danno  che  utilità. K necessario  ijuindi  elio 
la  potenza  meccanica  revulsiva  sia  applicata  in  qarli 
lontane  dal  centro  cardiaco.  Nel  che  si  iinileià  la 
natura,  quando  culi  una  arirodinia  alle  estremità  , 
con  una  ueuralgia  isehialica,  con  una  coiigcstiunc 
uterina  e istcralgia,  ci  ha  fallo  vedere  dissiparsi  lo 
palpiUiziuui.  Tosto  applicato  il  galvanismo  con  cor- 
renti a grado  a grado  discoutiiiue  alla  regione  lom- 
bare e alte  estrcinilù,  iio  praticalo  iti  allri  cosi  U 
revulsione  enterica  con  gli  uluctici,  frizioni  e rube- 
faciculi  alle  esltcmilà  inferiori,  e ne  ho  avuto  de- 
cisa utilità. 

Per  adottare  1'  azione  meccanica  contratliva  , o 
espansiva,  che  non  ù sempre  facile,  si  può  doman- 
dare se  più  nel  caldo  o nel  freddo  crescono  le  pai- 
ìilazioni.  G quindi  desumere  il  criterio  per  l'uso  u 
a temperatura  dei  bagni. 

Ksistcndo  la  ncurocardia  associala  a colcmosi , 
assai  coinmcndevulc  ò l*uso  dei  discuzicnli  amari  ; 
e specialmente  dell'  aloe  , al  quale  pure  coiivicue 
associare  <|ualciie  aromolico.  Alle  volle  iboli  aloe- 
tici bastano  a vincere  lo  slato  bilioso, diacutendo  le 
epaticlic  oppìlazioni  evacuando  la  bile;  ma  quando 
airìnquinauiciilo  bilioso  è unita  la  preponderanza 
della  parte  sierosa  nel  sangue,  conviene  unire  an- 
che i marziali. 

Esistendo  la  ncurocardia,  combinata  con  la  clo- 
rosi, come  snesso  accade,  non  ò la  soia  cinatosi  vi- 
ziata che  dobbiamo  avere  in  vista.  Spesso  si  com- 
ntcllc  dai  clinici  l'errore  di  prendere  la  clorosi  co- 
me alTezionc  primitiva  , e la  palpitazione  come  ef- 
fello.  Tutta  la  cura  si  confida  ni  ferro,  e non  si  rie- 
sce che  a rimediare  per  breve  tempo  una  parie  sola 
della  malattia.  Disogna  unire  gli  aromatici  ai  mar- 
ziali,e in  tal  caso  sì  vince  più  facilmciitc.Noi  vi  ab- 
biamo sempre  unito  il  cinnamomo  o V acido  ben- 
zoico con  decisa  utilità, anello  quando  la  clorosi  eru 
unita  con  irregolarità  delle  nicnslrutiziuni  o con  lo- 
ro difcllo. 

La  ncurocardia  sinlomalicn  delle  airezioni  primi- 
livainenlc  stabililc  nel  sangue  si  cura  cutuiiziunnl- 
mcule  secondo  che  queste  aftezioni  esìgono. Ma  qui 
inerita  qualche  coiHidcraziotic  la  cosi  detta  anemia. 
V’  hanno  molli  clinici  francesi  che  insieme  eoiifon 
dono  anemia  u clorosi. Questo  è un  errore  ferace  di 
motte  sinistre  applicazioni  terapeutiche.  1/ errore 
deriva  dalla  somiglianza  dei  sintomi , oda)  trascu- 
rare, come  ò colmili  vizio  , le  connes^innì  cliologi- 
che.  I.'ancmio  è un  impoverimento  della  massa  in- 
tera del  sangue,  liupo  gravi  emorragie,  dopo  lun 
giii  digiuni, dopo  iimglic  suppurazioni  esiste  rane- 
mia. Nella  quale  li  sangue  non  difella  solo  di  cruo 
re  ma  eziandio  degli  altri  suoi  elementi. E la  palpi- 
tazione , die  in  questi  casi  nasce  , si  cura  con  gh 
alimenti  animali  siicculonli  a grado  a grado;c  a ciii 
]ia  bisogno  di  mangiare  e di  uulrirsi  nou  si  dà  il 
ferro. 


DELLA  RACHIALGIA 


l E/lOM- IMUMA. 

Tulle  le  malallic  del  midollo  spinale  possono , 
qunnlo  alle  cause  loro,  essere  dipcnden(i,oda  una 
qualunque  irrila7.ioiic,o  da  pervertili  processi  assi- 
milativi, 0 possono  essere  a qiicsli  ulUmì  semplicc- 
mcnic  cDiigiuiilc,  ovvero  esìstere  isolale  e da  cau- 
se mcccanirlie  irrilanli  e da  alterazioni  nel  sangue, 
e cosliUiircin  ambedue  questi  ulljnii  modi  una  neu- 
rosi essenziale.  Nè  questa  essenzialità  è sempre  di- 
sgiunta da  lesione  organica  discernibile  , e appar- 
tenente a cangiamenti  avvenuti  nella  tessitura  ilelto 
stesso  midollo,  giacché  la  sostanza  cinerea  può  su- 
bire dei  cangiamenti  primitivi  di  calore, e I cordoni 
si  anteriori  che  posteriori  possono  incontrare  il 
roniniollimcnto,  o indurimento  priinitlvo,  l’alroDa, 
0 iperlroDa  primitiva, indipendente  da  lesioni  della 
loro  matrice  ccllulo-vascolarc,  e costituire  cosi  ol- 
IreUantc  neurosi  spinali  assolute  con  fondo  organi- 
co reperibile  nel  cadavere.  Possono  però  del  pari 
le  medesime  neurosi  manifestarsi  con  turbamento 
gravissimo  e permanente  delle  funzioni  dcirurgano 
spinale  , senza  cbc  il  processo  nervoso  idiopatico 
che  le  alimenta  lasci  veruna  traccia  del  linissimo 
disordine  organico  clic  costituisce  la  condizione  pa- 
tologica primitiva. 

Posta  dunque  la  stessa  forma  di  neurosi  spinale, 
rachialgìa,  epilessia,  tetano,  scclotirbc  , a volerne 
rintracciare  la  cagione  organica  produttiva  noi  la 

Kossiaino  trovare  in  lutti  i vizi  possibili  delle  verte- 
re , in  tulle  le  alterazioni  di  tessuto  delle  menin- 
gi, 0 vagine  membranose  del  tronco  spinale  stes- 
so, in  molle  alterazioni  dei  cordoni  medesimi, e ne- 
gli stessi  rammollimenti , ìndiirimonli , atrofie  e ì- 
pcrlrofìe,  clTelli  dì  inIiammazionc.Da  questi  ultimi 
prodotti  della  condizione  infiammatoria,  che  insie- 
me agli  altri  di  sopra  enunciati  formerebbero  la 
neurosi  sìiilomatica , passando  alla  essenziale  ab- 
biamo alcune  organiche  lesioni  discernibili,  altre 
non  discernibili.  E trovando  anche  senza  traccia 
di  organica  lesione  il  cadavere, romcnon  6 per  una 
parlo  prova  della  non  esistenza  delle  neurosi  pri- 
mitivo ^ così  per  Pallra  non  è prova  sempre  della 
neurosi  essenziale, giacché  noi  sappiamo  che  le  al- 
terazioni dei  sangue  possono  produrre  talvolta  le 
più  strane  forme  di  neurosi,  senza  lasciare  traccia 
di  sè  negli  esami  cadaverici. 

Non  ò sempre  il  cadavere  che  insegna  ad  inlcr- 
preture  la  malattia,  ma  molte  volte  la  malattia  in- 
segna ad  interpretare  il  cadavere. 

Applicando  questo  principio  alla  rachialgìa,  che 
è la  prima  allvzionc  spinalo  che  noi  trattiamo,  ve- 
dremo che  onde  Interpretare  giuslatncnlc  i trovali 
necroscopici  che  spesso  V accompagnano  , blso- 
Rua  studiar  bene  la  malattia  in  relazione  colle  sue 
cause. 


Por  rachialgia  s’intende  un  dolore  che  si  fa  sen- 
tire lungo  la  spina  dorsale,  che  s'inasprisce  nel  mo- 
vimenti del  tronco  , e per  la  pressione  ilella  inano 
esploralice. senza  febhit',  e spesso  ricorrente  a pc- 
riodi.  . . „ 

Sccondochè  cotesto  dolore  6 sentilo  n ni  cullo,  n 
al  dorso,  o ai  lomhi,  chiamasi  rachialgia  cervicale, 
dorsale,  o lombare. 

Gli  antichi  hanno  conosciute  le  maialile  della  spi- 
na, e specialmente  la  labe  dorsale,  e Tangitia  ver- 
tebrale da  carie;  ma  dello  rachialgia  essi  non  fan- 
no menzione.  Aslruc  fu  il  primo  a dare  questo  no- 
me alla  colica  saturnina,  siccome  vedemmo.  Wil- 
lis  e HolTmann.i  primi  illustratori  sagaci  delle  ma- 
Idltie  dei  nervi , neppure  essi  ne  parlano  come  di 
malattia  speciale.  Cunsullando  però  le  loro  opere, 
e quelle  eziandio  degli  autori,  e le  loro  nnicccdcn- 
II, si  trovano  molle  auezìoni  spinali  col  siiUoma  pre- 
dominante del  dolore  alla  spina,  o dcscriltc  sotlo  i 
nomi  di  spasmi  reumatici, o scorbulici,  o orlrilici  e 
gottosi.  Oltre  di  che  le  mollo  volle  che  gli  autori 
anteriori  al  Racchettì  e al  Frank  parlavano  di  do- 
lori reumatalgici  ai  lombi,  o di  lombaggine,  com- 
prendevano , senza  saperlo , qualche  distintissima 
rachialgia.  Lo  studio  della  rachialgia  è rccenle,  è 
coiitomporaiieo  a quello  delle  malaitio  del  midollo 
spinale.  Il  nostro  sommo  RaccliClli  è stato  il  primo 
a far  conoscere  r imi>orlanza  di  questo  studio  ; e 
Giuseppe  Frank  può  riguardarsi  come  uno  dei  mi- 
gliori scrittori  sulla  rachialgia. Ma  U rachialgia  non 
poteva  essere  considerala  sotto  tulli  gU  «spelli  cli- 
nici, appunto  perchè  ranotomìa  patologica  troppo 
padroneggiava  fa  natura  dei  morbi.  In  Ualia,  dopo 
li  RacchcUi  0 Giuseppe  Frank,  vennero  U lìcrga- 
maschi, lo  Speranza  e vari  altri  che  non  videro  clic 
flogosi  nel  midollo  sjiìnafcjC  non  si  parlò  mai  d’al- 
Iro  clic  di  mieliti  e meningili.comc  rouse  prossime 
di  epilessie,  di  tetani;  e il  nome  di  rachialgia  fu  so- 
stituito da  quello  dìrachialgitc.InlnghillerraAber- 
cromblo,  tulio  immerso  nell'  anatomia  patologica  , 
leniò  di  ridurre  ancli’esso  le  alTezioni  spinali  solto 
rimpero  assoluto  degli  indurimenti,  dei  rammolli- 
menti, ulceri,  tubercoli,  e altri  guasti  della  influn- 
mazlonc.  In  Francia  si  era  pur  fallo  altreltanlo.  F. 
in  qiicsl’epnra  esìsteva  la  rachìalgiie  , ma  non  la 
rachialgìa.  Oggi  la  cosa  ha  cambiato  d’ aspetto.  In 
Ingliilterra  Griflìn  di  I.Immehck  sostenendo  la  dot- 
trina delle  irrilatinni  spinali,  richiamò  l’allenzionc 
del  pratici  sulle  alTezioni  di  quel  tronco  nervoso , 

, cbc  non  sono  altro  clic  essenziali  neurosi  di  esse. E 
quella  voce  irrilazionc  presa  in  prestito  «lai  Rrous- 
sesiani,  non  signilica  altro  che  malattia.  I concetti 
piilologicì  di  lìrinìn  vennero  in  seguito  sostenuti 
dai  falli  raccolti  da  Tale , Teal , da  Rrown  di  (ìla- 
scow,  e da  harwall,  e oggi  raccomandali  da  Tod- 
de.  In  Francia  V Andrai  e il  Piorry  parlano  dì  ra- 
! chialgia  nervosa  , distinguendola  dalle  altre  alle* 
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/ioni  i^pinùli  Icjjalc  a i*oinlÌ/ioui  ori^aiiicljc  di  diver- 
sa nuliira. 

(Mire  hi  divisioni  drila  mciiialgia  qiinnio  alta  se- 
do, dividesi  poi  c\>sa  In  pritniliva  e sininmaticn.Pcr 
dislin^'ucru  l'una  daU’alIra  convirne  Tare  un'  csatla 
mialisi  dello  cause  che  sogliono  produrla. 

fjucslo  cause  sono  le  traiimatichcjn  pletora  per 
soppresse  evacuazioni  emorroidaric,  o mcnstniall , 

0 per  gravidanza  nelle  remmine,  la  soppressa  tra- 
spirazione, la  puberi^,  l'abuso  del  coito  e l'onani- 
smo, le  veglie  protraile,  i patemi  d'animo,  le  dia- 
tesi erpetica,  scrofolosa,  podagrica,  siniitica  e pli- 
cosa.  liti  polacco  da  me  visitato  in  Pisa  alla  locan- 
da della  Pace  andava  da  varj  mesi  soggetto  a fie- 
rissime rachialgie  plicosc  che  Piinpedivatio  di  pie-  ' 
gare  il  tronco  , e di  tossire  o di  spulare.  Il  dolore 
occupava  i lombi  e il  sacro, e si  estendeva  sino  alla 
mola  della  coscia.  Egli  era  allissimo  di  slntura  , e 
magro.  Egli  aveva  sperimentalo  che  un  snfliec  let- 
to, 0 II  caldo  del  cainincUo  che  teneva  acceso  dì  e 
notte  nella  sloiiza  dove  dormiva  , raccndnlo  traspi- 
rare, era  l'unico  suo  refrigerio.  Egli  diccami , che 
appena  scomparsagli  la  plica  dal  capo  gli  era  ve- 
nula la  racliiiilgia. 

Fra  tulle  qtiesle  cagioni  noi  avremo  faellmenlc 
rachialgie  sinlumiiliche  manlenulc  da  eongc>lionc, 
(la  Hogusi  meningee,  da  suppurazioni,  «la  versa- 
menli,  quando  le  cause  sieno  siale  traumatiche. 

Avremo  le  medesime  rachialgie  eoiigestivc  e in- 
fiammulorio  quando  si  iralteràdi  pletora,  di  gra- 
vidanza, di  soppresse  regole,  e flussi  emorroi- 
dali. 

Avremo  le  medesime  racliinlgie  sotto  P impero 
delle  cause  reumatiche  , di  quelle  perverllle  crasi 
del  sangue,  che  sotto  forme  di  scorbuto,  di  scrofo- 
la, di  tubercoli,  di  plica,  di  sillliile  si  presentano  , 
le  quali  pure  potranno  essere  senza  lesione  anaio- 
nii»*a  discernibile  nel  tronco  spinnie.ovvero  accom- 
pagnate da  versamenti,  da  riingo>ìlà.  da  carie  ver- 
lebraic,  da  cifosi  e da  altri  vizj  rachidiani. 

FinalmtMile,  ove  i patemi  d'animo  o P abuso  del 
coìto,  0 deironanismo  fra  le  cagioni  primeggino, a- 
vremo  allora  la  rachialgia  nervosa  , che  potrà  esi- 
stere, 0 senza  organico  vizio  discernibile, o con  in- 
durimento, 0 rammollimento  primitivo,  o con  con- 
gestioni parziali  e secondarie. 

Noi  abbiamo  veduto  la  rachialgia  in  clinica, com- 
binala con  racliitismn  e con  cifosi:  l'abbiamo  vedu- 
ta imdustalica  di  un  tumore  artritico  alle  ginoc- 
chia : l'ubbiamo  veduta  quest*  anno  stesso  mima- 
lica  : P abbiamo  veduta  traumatica  associala  a me- 
ningite: Pabbinmo  veduta  nervosa  in  un  pittore  ro- 
mano, vcniiio  a Pisa,  che  diceva  di  averla  contratta 
mentri;  copiava  alla  Farnesina  la  favola  di  Psiche 
dipintavi  dn  naffacllo.  Nel  disegnare  i dipinti  della 
vòlta, duvctlc  sture  Parlisla  per  più  ore  e più  giorni 
alquanto  curvalo  uli'iuJiriro;c  quindi  ebbe  origine 
una  predisposizione  alP  alTf'zioiie  della  spina.  Es- 
sendo giù  per  abitudine  ciremminaio  e gracile  di 
costituzione,  la  rachialgia  prese,  carattere  nervoso. 
La  Venere  e le  Grazie  ignudo  di'  egli  aveva  dise- 
gnalo, crangli  sempre  fìtlc  , anche  contro  alla  sua 
volontà,  mila  fantasia, o accrescevano  Pcsaliazionc 
del  suo  senso  afrodisiaco.  A Itoma  fu  presa  la  ma- 
lattia per  colica  saturnina,  poi  per  febbre  inlerinit- 
lente  larvula.  In  Pisa  guarì  curala  col  riposuecol- 
Poppio. 
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.Sinlomafofo,7m  (tella  mchinlfjia  nervosa. 

La  rachìnigia  nervosa  ha  caratteri  generali  co- 
muni a tutte  le  neurosi.  1 .**  Il  dolore  è fuori  di  pro- 
porzione col  disturbo  rosliluzionale.  2."  Cessa  o 
nniabilmenic  diminuisce  colte  distrazioni  dello  spi- 
rilo. 3."  È siiscellibilc  di  traslocarsi,  e non  è sen- 
tilo .sempre  nello  stesso  posto. i.®  La  posizione  gia- 
cente lo  mitiga.  5.®  È inicrmillenlc,  u,®  1/  accesso 
entra  con  sbadìgli . stiramenti , con  prodromi  che 
somigliano  quelli  (Ielle,  febbri  periodiche. 

C’mHcof e. Dolore  alla  nuca  nscc(idcnle,o  discen- 
dente, rigì(Jozza  dei  muscoli  del  collo,  rombo  agli 
orecchi,  voce  tloca  , torpore  delle  estremità  supe- 
riori, 0 dì  alcune  delle  dita,  palpitazione,  senso  di 
debolezza,  e paura  somma. 

Dorsale. Hcspirazioiio  oppressa, inlcrrolla  da  pr(>- 
fonde  e lunghe  respirazioni,  fasciatura  ai  prccurdj, 
alle  coste  spurie,  impossibile  il  rivolgersi  su  i lati 
stando  in  letto,  aumento  del  doloro  ne!  scdcrc5,nel 
dirizzarsi. Amintiira  con  corpo  piegato  in  avanti, sti- 
psi, bisogno  fret|uentc  di  orinare  , talora  inavver- 
tito, emnciazìonc  delle  estremità  inferiori,  flaccidi- 
lù  estrema  dei  muscoli  gaslronemj. 

Lombare. Contrazioni  spasmodiche  alle  estremi- 
tà inferiori,  senso  di  freddo,  scintille,  debolezza,  e 
paralisic  lemporiiric. 

A tutte  queste  specie  può  essere  comune  una  se- 
rie (li  sintomi, che  lian  sede  nelle  vie  gcnilo-urina- 
rie.  Frank  parla  d’  un  senso  afrodisiaco  esaltato, 
congiunto  spesso  con  impotenza  alla  copula. A que- 
ste lo  aggiungo  le  affezioni  della  mucoia  delle  vie 
urinarie,  sotto  forma  di  catarri,  e di  orine  fetide  o 
puriformi  : le  afTczIoni  della  prostata  con  spernin- 
torrea  : il  tumore  linfaUco  im/uinolc.  Questo  tu- 
more non  è ancora  ben  conosciuto. In  genere  si  tie- 
ne come  socio  delle  malaltio  della  vescica  e d(jlla 
prostata.  Ma  io  1'  ho  veduto  associalo  alle  racliial- 
glo  anche  senza  l’ intervento  delle  alTezioui  della 
vcscica;Ì’ho  veduto  iti  un  caso  della  mia  clinica;iicl 
barone  di  Willcbrnnd;  nella  rachialgia  di  un  possi- 
dente del  piano  di  l'isa;  in  un  Coslanlinopolilano , 
nel  quale  la  rachialgia  era  associata  a sperrna- 
lorreu. 

LEZIONE  SECONDA. 

La  diagnosi  die  noi  esponemmo  «Iella  rachialgia 
nervosa  non  pm'i  dirsi  ciim|»leta,sc  non  è avvalora- 
la dalla  sintomatologìa  difti^rcnzialc  di  niicllc  altre 
nfTezioni  acute  o croniche  della  spina , che  potreb- 
bero con  (|«clla'r.oufondcrsi. 

Noi  non  ci  occuperemo  delle  differenze  tra  la  ra- 
chialgia reumatica, scrofolosa, artritica  siniilica,cc.; 
imperocché  rilciiiamo  che  in  qiicsll  casi  vi  sieno 
abbastanza  criterj  citologici  e rcnomciiologici  per 
dislingacric.  Limiteremo  sotlanto  le  nostre  consi- 
derazioni alle  (lifTcreuzc  diagnostiche  tra  la  rachial- 
gia, la  meningite  spinale  e la  mielite. 

1 clinici  più  ingenui  convengono  intorno  alla  c- 
stremn  diflicollà  clic  spesso  si  incontra  ondo  distin- 
guere l'una  dall'nltm  (jucstc  malattie. Come  d(d  pari 
avviene  tra  la  cefalalgia  , la  ccrebrite  e la  menin- 
gite encefalica.  Veggo  però  che  le  diflìcoUà  vanno 
scemando  di  maniera,  clic  il  prestigio  della  perpe- 
tuità della  flogosi  va  diminuendo, e di  maniera  che 
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si  upprcnJe  che  gl'  indizi  di  Oogosi  che  talvoUa  si 
iiicunlrano  nei  cnilavcriy  non  sono  sempre  una  si- 
cura prova  che  dalla  flogosi  cominciava  mila  la  ma* 
laltia.  Nicnledimcno  le  diOìcoltà  clic  lullora  resta- 
no non  sono  nò  poche,  nò  lievi.  Ed  una  delle  cau- 
se principali  ne  è un  colai  viluppo  di  vasi  venosi 
senza  valvole,  che  in  forma  di  anastomosi  circon- 
dano i nervi  che  emergono  dalla  spina  , e comuni- 
cano liboraineiUc  colle  vene  supcruciali  e colle  nu- 
merose vene  muscolari  della  regione  del  dorso.  La 
congestione,  o la  turgonza  di  questo  plesso  venoso 
spinale, può  suscitare  siutoini  di  incniiigilu  nel  tem- 
po stesso  che  esiste  la  rachialgia,  e scomparire  poi 
il  turgore  vascolare  nel  cadavere  sotto  i lugli  me- 
desimi che  si  fanno  per  discuoprire  la  spina  (Tod- 
de).  Olire  a qucsla  facile  complicazione  della  con- 

Sesliouc  venosa  colla  rachialgia  che  ne  oscura  la 
lagnosi, ci  sono  poi  altri  sintomi  da  taluni  creduli 
alti  a distinguere  la  meningite  dalla  mielite  e dalia 
rachialgia,  ma  che  lali  non  sono. 

La  febbre  sembrerebbe  esser  sinloma  alto  a in- 
dicare che  trattasi  di  meningite,  o mielite  , pcroc- 
chò  la  ractiialgia  non  è febbrile, ma  la  congestione 
venosa  o qucsla  unita  può  renderla  febbrile,  come 
al  contrario  lo  stato  cronico  della  mielite, 0 menin- 
gite, per  lo  più  m mea  di  febbre. 

Olhvicr  dà  come  segno  distintivo  tra  la  meningi- 
te e la  mielite  il  non  alterarsi  punto  della  sensibili- 
tà nella  prima,  e raltcrarsi  gravemente  Ano  all'  c- 
slingucrsi  nella  seconda. Ma  nella  rachialgia  vi  può 
essere,  benché  Icmporariamcuto,  e 1’  uno  e Paltro 
di  tali  fenoincni. 

La  rigidezza  tetanica  dei  muscoli  posteriori  del 
tronco,  per  la  quale  si  vuol  pure  dislingucrc  Tuna 
dail'allru  lali  iufennità,  è pur  propria  deli'  accesso 
rachialgico. 

Il  dolore  che  si  accresce  nei  moviinciili  del  tron- 
co, che  Frank  non  ha  mai  osservalo  nella  mic- 
Ii(«%è  pure  stato  osservalo  dairoilivicr  sì  nella  me- 
ningite che  nella  mielite,  ed  ò proprio  altresì  delia 
rachialgìa. 

In  mezzo  alla  ambiguità  di  questi  segni,  io  pro- 
pongo i scgncniicrilorj  diagnostici  per  distinguere 
siiTalte  malattie. 

Corivicii  prcmellcrc  che  la  rachialgia  non  è che 
un  accesso  di  una  neurosi  spinale  con  sensibilità 
modificala  nello  stalo  di  dolore,  e che  questa  neu- 
rosi csisic  a preferenza  nei  cordoni  posteriori.  Co- 
testo  stato  di  dolore  può  giungere  fino  alla  paralisi 
nella  rachialgia,  ma  non  vi  giungerà  che  ucir  ac- 
cesso doloriuco,  e la  paralisi  vuol  essere  a prefe- 
renza del  senlimcnto,  non  del  movimento. Quando 
si  congiungono  alle  mietiti  e m mingili  le  paratisie 
questo  saranno  permanenti,  e altacchcraiiiio  il  sen- 
so ed  il  moto  indistinlamcnto. 

Il  senso  afrodisiaco  proprio  del  tronco  spinale 
nella  rachialgia,  che  sorge  sopra  una  pervertila  iu- 
iicrvazione  spinale  , sarà  alterato  in  modo  perma- 
nerne tanto  più  se  la  rachialgia  riconosce  pur  cau- 
sa abuso  di  coito  od  onanismo. Laddove  questo  non 
sarà  che  fenomeno  accidentale, e raro, nella  moaiii- 
gitc  e nella  miclilc. 

li»  intcnniltcnza  degli  accessi  ò una  eccezione 
nella  mìeiilc  e nella  meningite;  nella  rachialgia  è 
sinloma  costante  e carallonsUco.  Nella  meningite 
0 ruichte  cronica,  ancorché  vi  siano  delle  tregue,  i 
movimenti  della  spina  non  lordano  niii  u rienperu- 
ro  la  loro  piena  libertà.  1 malati  sembrano  sempre 


irrigiditi , e la  loro  staziono  è sempre  curva  e pie- 
gata su  i lati. 

L'ispezione  del  sangue  mercè  d’un  salasso  esplo- 
rativo potrà  anche  avvalorare  la  diagnosi.  La  me- 
ningite 0 la  mielite  limino  per  lo  più  sangue  colcti 
noso. 

La  posizione  giacente,  e i narcotici  medicano  la 
rachialgia,  laddove  e runa  e gli  allri  inaspriscono 
la  mielite  e la  meningite. 

Le  istanze  di  tempo  finalmente  insegneranno  se 
la  mielite,  ola  mcnuigile,  è acuta  ocronica.Le  in 
flammazioni  acuto  dcliu  spina  sono  di  corso  rapido: 
rare  voile  arrivano  al  decimo  giorno. In  questo  pe- 
riodo esiste  la  febbre.  .\l  di  là  di  questo  periodo  , 
onde  distinguerò  queste  flogosi  croniche  dalla  ra- 
chialgia, i criteri  meno  incerti  dopo  la  determina- 
zione delle  cause  sono  dunque:  1.^  Puraltsie  per- 
manenti. 2.*  Alterazioni  del  senso  afrodisiaco. 
Inlermillenza  degli  acccssi.i.^Cotcnna  del  sangue. 
5.**  Miligazione  dei  sintomi  nella  posizione  giaccn 
le  e la  mercè  del  tiarcoiismo.  6.^  li  caralterc  me- 
tastatico, vedendola  cioè  alternare  colle  altre  ncu- 
ralgic  nello  stesso  individuo  o nel  medesimo  pa- 
rossismo. 

Natura  e Diagnosi, 

Esiste  nella  rachialgia  una  pervertita  innervazio- 
ne spinale,  assai  probabilmente  convertibile  negli 
accessi  in  una  espansione  morbosa  delle  libre  dei 
tronchi  posteriori  per  un'abiluJinc  , e tale  iiiùri* 
mento  contratto  nei  ripetuti  coiti  e nelle  ripcinte 
polluzioni:  ubiluJìno  passata  allo  stato  morboso. 
Ootcsta  espansione  prepara  nella  rachialgia  il  ram 
moliimenlo  primitivo,  dal  quale  si  può  cadere  nel- 
la tabe  dorsale. 

La  rachialgia  derivante  da  abuso  di  coito  e oiia 
nisinOjC  Gno  a un  certo  tempo  mantcmila  da  ospait 
Siene  spinale, non  urninelle  azioni  riflesse  dei  lr»a 
chi  motori,  perchè  queste  sono  per  lo  ph>  uxioui 
antagoniste.  E un  fallo  die  a questa  specie  Ji  ra- 
chialgia non  si  uniscono  mai  convulsioni , e quan- 
do vi  si  uniscono, è per  azione  morbosa  «VdTusa  pa- 
tologicamente, e allora  l'accesso  ò epilettico,  o c- 
pilctliforme. 

La  medostma  rachialgia  nervosa  può  assumere 
facilmente  un  carallcrccongcslivo  per  la  esistenza 
dei  molli  plessi  vcuosi,che  con  complicate  anasto- 
mosi circondano  i nervi  che  emergono  dallaspina: 
e questa  congesliouc  potrebbe  anche  costituire  una 
mcningile  complicala  alla  rachialgia. 

Esisto  inoltre  la  rachialgia  spesse  volle,  e quaii 
do  massimiinentc  percorro  imo  stadio  iiUmtiediu 
tra  il  r.imnioUimeiiio,  la  labe  dorsale,  e il  suo  sta- 
to spasmodico  congiunta  alla  ipolroQa:vi  ha  un  de- 
perimento gcncrulc  nella  nulriziono. 

Qticslo  stato  di  ipotrofia,  che  scema  (a  Hbriiia 
nel  sangue,  ove  specialmente  si  unisca  colla  con- 
gestione dei  plessi  venosi  spinali , può  produrre 
delle  efrusioni  sierose  entro  allo  speco  vertebrale, 
cfTnsioni  che,  come  ognun  vede,  non  liaimo  biso- 
gno della  flogosi  per  essere  generale. 

Cura. 

Lunga  e dilIiciUsiima  è la  cura  della  rachialgia. 
Vol(Mii)lj  all.iccnre  di  fionlc  con  lo  brucine  e le 
stricnine  sì  reca  ficiluicnle  damio.  Gli  oppiati  iu- 
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Icmampiitc  non  sono  sempre  sicuri.Si  può  ad  essi 
snslilnire  l'iilrneloralo  di  plalino,  e rammoniiirodi 
rame,  ma  non  sempre  pioveranno.  .All’cslcrno  fri-  ' 
rioni  di  fosforo,  od  audio  con  sollo-cartionalo  di 
ammoniaca  nuido,c  galvanismo,  c irrilazioni  o cau- 
lerizzationi  revulsivo.  Ma  il  miglior  Irallamenlo 
P'  r lo  sialo  nervoso  è rapplicarione  del  gliiaccio.o 
dell'acnua  fredda,  in  forma  di  lavainra  o di  piog- 
gia, 0 di  duccla,alla  quale  deve  seguire  suliiln  do- 
po, e con  ripelule  allernalive,  n il  bagno  caldo  , o 
l'applicazione  di  caldo  fomenin  alla  parie.  L'azio- 
ne meccanica  allcranle  il  mulo  nervoso  di  tali  pra- 
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lidie,  risolve  il  più  delle  volle  la  siasi  neuro  clel- 
Irica  delle  radici  posteriori,  e se  non  loglie  la  pre- 
disposizione a nuove  slasi.il  die  non  può  elTelluar- 
si  cumpldainenlc  che  dalla  naiura,  mitiga  e vince 
gli  accessi. 

Ove  vi  sia  congestione  venosa  , lo  sanguisoglic 
alla  parte. 

Ove  ipotroDa,  gli  amari  e i Ionici,  la  dieta  lattea 
e I marziali. 

La  parte  igienica  di  questo  morbo  prodotto  da 
abusala  venere,  eia  sua  pruOlassi,  ba  un  solo  pre- 
cetto: susline,  el  ubsline. 
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DEL  TETANO 


LEZIONE  IMUMV. 

Se  noi  osserviamo  clic  Tra  i molti  tetani  di  clic 
possediamo  le  storie,  la  nin^'gior  parte  sono  d'in> 
dolo  traumatica,  vale  n dire  originati  da  cause  clic 
agirono  perturbando  la  ftiiuione,  o cangiando  lo 
stalo  malerinie  dei  nervi  periferici,  comprendere* 
ino  del  pari  come  regolarmente  segue  la  storia  del 
telano  a quella  dello  nevralgie  esteriori. 

Il  tetano  è malattia  di  forme  spavcMitcvoii,  e d'e* 
silo  spesso  mortale.  La  rigida  e permaucnic  cun- 
trazionc  di  tulli  i muscoli  volontari  che  io  costitui- 
sce, 0 comincia  improviisamentc  , come  pensava 
Areico,  ovvero  è preceduta  da  alcuni  sintomi  pro- 
dromi come  tensione  alla  nuca,  degluliziunc  (lini* 
Cile,  senso  ingrato  alla  base  della  lingua,  formico- 
lio alla  fronlc,  cingolo  doloroso  ni  precordi,  o car- 
tlialgin,  ammiccamento  delle  palpebre, crampi  alle 
cstmnil;i. 

Di  qui  la  convulsione  si  dilTonde  con  fugaci  Ire- 
mori  a lutti  i muscoli  esterni,  flncliè  qiie.sti  si  ten- 
dono e irrigidiscono  per  modo  che  il  corpo  non  è 
piò  flessibile,  nè  dalla  propria  voloiuù  , nò  da  altri 
che  il  tentassero.  Itimanendo  in  questa  tensione 
diritta,  diccsi  (etano  (unico:  se  si  curva  in  avanti  in 
maniera  che  il  mento  si  rnnflgga  sul  pollo,  e le  gi- 
nocchia si  Dettano  nnch'csse  verso  it  tronco,  dicesi 
empruslulono;  se  si  curva  airiiidiclrn  in  motio  che 
I occipite  declini  verso  le  scapole, e le  braccia  e le 
inani  pure  si  contorcano  poslcriormente  , diresi  o- 
jùslutono;  se  il  contorciincnto  è uli'unodc'lali,  di- 
conio  laterale  o pleuroslolono. 

La  fronte  q corrugala,  rucchiu  truce  , (isso  ed 
immobile,  i muscoli  delle  labbra  sono  aneli'  essi 
ialvolia  rallralti  dali'nnUe’luli(spasmo  ciiiico)c  mo- 
slranu  i)  riso  sardonico:  le  mascelle  sono  Iciiace- 
ineiile  serrate  l'ima  cuntru  l'ullra  , e formano  così 
quel  lutano  parziale  che  dirosi  trismo,cui  suecede 
in  alcuni  un  molo  molare  che  fn  stridire  orrcnda- 
ineiilc  i denti.  Tunlamlo  d'inlrodiirrc  a forza  qual- 
che liquido  in  bocca,  è sbiilTalo  nella  espirazione, 
e respinto  dalla  convulsione  del  faringe.  Nella  for- 
ma tetanica  airindictro,  invece  de)  trismo  per  l'af- 
fezione spasmodica  della  branca  del  nervo  faciale 
die  va  al  muscolo  digastrico,  la  bocca  si  spalanca 
cuinc  nello  sbadiglio,  e resta  in  lai  modo  dnronic 
tulio  l'accesso.  La  faccia  e rossastra,  o livida:  la 
voce  ò fioca,  o alfallo  perduta. 

Grande  è l'opprcssiouc  del  pcllo,  inlollcrabilcU 
senso  di  soffocazione, il  respiro  falicosìssimo.l  pol- 
si sono  per  lo  piu  lenii, inlormillcnli. Le  orine  scar- 
se, 0 involontarie,  ordinarianìcute  pallide,  acquo- 
se. 11  ventre  ò per  lo  più  slilico.  La  cute  che  cno- 
prc  i muscoli  irrigiditi  non  presenta  eguale  Icusio- 
uc.ta  sua  icinpcrutura  ò talora  elevata  du  un  uren- 


te calore,  talora  ò arida,  anscriiia  , (jua  e là  illiw- 
dila,  come  se  sentisse  l'uziunc  del  freddo,  lai  ailra 
si  osserva  umida,  e sudante. 

Preziosa  osservazione  d'Arclco  e il  convellinicn- 
to  dei  muscoli  dcirorecchio  , e II  sussulto  delle 
masse  muscolari  osicrnc  prese  da  spasmo  : altrci- 
laiilo  meritevoli  d'altenziune  reputo  i poteri  ìnlel- 
iclliiaii  rimasti  pressoché  sempre  intatti;  gli  estre- 
mi muscoli  motori  delle  dila  essersi  osservati  in 
alcun  caso  isolali  dallo  spasmo  ntiiversale  (Sprcn- 
gel);  essersi  osservalo  inlallo  Tappelito  in  un  fan- 
ciullo uirelto  da  Irismo  (P.  Frank);  le  polluzioni,  e 
rereziotie  del  pene  in  altri  (Sprcngcl);  occhio  ele- 
vato. e pupilla  rislrclta  come  nel  sonno,  e l'opad- 
lò  della  cornea  procedere  di  molle  ore  la  morte. 

La  nialallia  precede  a parossismi,  i quali  aggra- 
vandosi e prolungandosi,  cancellano  ogni  iiitermis- 
sìonc  e remissione,  finché  scomnarendo  i polsi , e 
coprendosi  la  cute  di  freddo  sudore  , la  vita  si  e- 
slinguc.  Oh  1 la  terribile  catamilù  ! esclama  (|ui  A- 
rclco:  meno  sciagurato  è colui  clic  invece  di  mo- 
rire con  il  medico  accanto,  clic  In  questo  estremo 
malore  può  quasi  nulla,  ha  un  padre,  un  figliuolo, 
un  mnico  ni  <|uale  raccomandar  possa  I*  ultimo  so- 
spiro ! 

Poco  è II  sapere  intorno  n questa  malallia  , seb- 
bene la  scienza  vanti,  daU’Areleo  in  qua,  cioè  per 
lo  spazio  di  circa  8 secoli,  infiiiilo  numero  di  osser- 
vazioni. Vi  si  occuparono  i medici  viaggiatori  nelle 
regioni  dei  tropici,  «love  è endemica  : sene  occu- 
parono I medici  militari  egli  scrittori  di  cose  cUi- 
rurgicitc.  Possediamo  eccellenti  inonograDc.  Uic- 
chissìme  cliologic  per  la  varietà  dei  casi  mcoulra- 
li,  sebbene  senz'ordine  alcuno  esposte  nei  trattati 
pratici. L*analomia  patologica  vanta  aiich'essa  molli 
trnvamcnli,  ma  non  tali  ancora  da  formare  una  pa- 
tologia speciale  a tale  malattia.  La  terapeutica  ha 
onch'essa  adoperalo  i tcntulivi  maggiori  che  erano 
nel  suo  potere, ma  con  successi  talmente  incerti  da 
non  aver  punto  nlloniaaalo  la  moiialilà  nella  mag- 
gior parie  dei  casi. 

Per  ctmosccrc  «piali  pregressi  ha  fallo  la  scienza 
intorno  alla  cognizione  di  sifTutto  morbo  , prendia- 
mo ad  esame  due  periodi. da  Vulsalva  lino  a Horsic- 
rì,  e da  Borsieri  lino  a noi,  e consideriamolo  nella 
anatomia  patologica  e nella  interprctazioiiu  dulia 
sua  causa  prossima. 

V.ibalva  aveva  trovato  si«*r«>  nei  ventricoli  cere- 
brali, turgore  vascolare  nella  pia-meninge,  e sotto 
di  essa  umore  gclalimiso. 

llaen  , siero  sunguinulciito  alla  base  del  cervel- 
letto. 

Fernetio,  Licutnud,  Dellìngcro , aUcrazioui  con- 
simili nel  midollo  spinale. 

Horsieri , D.iir  .Armi  e qualche  altro  , IrovarouQ 
siero  cva.salo  viscido  ed  aere. 
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Morgtgni , che  in  luoUi  sìmili  casi  crasi  incon-  Trorasi  riprodolla  la  Forma  speciale  del  letano  da 
Iralo,  atrerllita  saviamcnle,cbe  non  alla  copia  del-  miasma  palustre  nella  mia  storia  delle  periiieiose. 
l'umore  eiTiiso  , ma  alla  sua  acre  c irrilanic  natura  Trovasi  conFulata  la  natura  sempre  flogistica  di  tal 
bisognava  più  presta  aver  riguardo.  morbo,  e richiamate  queilc  condizioni  patologiche 

Le  due  grandi  scuole  di  Itocrhaave  e di  Ilallcr , appartenenti  ad  alterati  processi  nervosi  e nssimila- 
sommiiiistravano  in  quei  tempi  molti  elementi  alla  tivi  die  le  governano,  nella  mia  Patologia  Indutli- 
iiilcrprelazione  patologica  del  telano.  va.Olircdidiè  l'iliidcbrand  nella  clinica  di  Pavia  a- 

Aiitonia  Cacchi  stabiliva  per  causa  prossima  rie-  veva  giù  contrastato  l' indole  flogistica  del  telano 
gli  spasmi  convulsivi  e del  telano,  una  ineguale  di-  traumatico  : ne  aveva  riposto  la  sede  nell'cfllcicn- 
slribuiione  del  fluido  nerveo,  o per  vizio  organico  sa  motrice  della  sfera  midollare  Fuori  modo  esalla- 
dcll'asse  cerebro-spinale,  o per  una  irritazione  dei  la  : aveva  ricliiamato  raticnzionc  dei  clinici  sul  te- 
nervi ad  esso  propagata,  o per  copia  e distesi  tur-  lano  reumatico  : aveva  anche  spinto  la  induzione  a 
baia  di  altri  umori.  supporre  la  possibilità  d'  un  telano  diaFrainmalico 

Borsicri  riconosceva  nel  telano  una  accresciuta  per  rendersi  ragione  dei  soCFocamcnto  asflilico  nei 
irritabilità  muscolare , una  pervertilo  distribuzione  quale  periscono  i letanici.il  Nobili  intanto  con  una 
del  succo  nerveo  nel  cervello  , nello  spinai  midoi-  felice  analogia  trasportava  le  ragioni  fisiologiche 
lo,  nei  gongli,uelle  fibrille  dei  nervi  e nelle  masso  della  corrente  discontinua  che  inuucc  il  telano  nel- 
muscolari.  la  rana  al  telano  umano.Aprendo,o  chiudendo  seti- 

Ninna  delle  cause  prorlutlrici  del  lelano  trovasi  za  interruzione  più  volte  il  circuilo  galvanico  , di- 
dimenticata  da  quel  sommi  pralici;c  diligenicnien-  cevo  egli,  nella  rana  sì  desia  il  telano. L’azion  con- 
te si  accennano  tulle  le  diatesi  morbosc,ossia  i dif-  linua  dello  correnti  elettriche  dovrebbe  dunque 
Ferenti  viij  del  sangue  che  possono  del  pari  prò-  esserne  il  miglior  calmante;  devo  tendere  a Inslu- 
dnrlo.  Ammette  lo  stesso  Borsierl,  seguendo  il  Ita-  pidirlo.  Il  contraria  nella  paralisi,  nella  quale  l'a- 
lin  , che  gli  spasmi  e it  lelano  possono  aver  sede  zione  discontinua  d'  una  corrente  arlilìcialc  deve 
anche  nel  nervo  inlercoslale.  L’ indole  spesso  reu-  servire  di  vicaria  all'  impulso  motore.  Hudolph  , e 
malica  del  telano  venne  difesa  c provala  con  molle  Léonard  nel  1851  riponevano  la  natura  del  tetano 
osservazioni  dal  Marzais.  in  un  irrilmncnlo  che  accresceva  l'abbondanza  e il 

Venne  in  seguilo  la  scuola  di  P.  Frank  la  quale  ristagno  del  fluido  nervoso  nei  muscoli.  lUccardi , 
facendo  tesoro  di  quanto  era  stato  per  lo  innanzi  applicando  al  lelano  la  dottrina  delle  correnti  neii- 
osservalo,  aggiunse  le  proprie  osservazioni. Esami-  ro-elcllriche  da  me  esposta  nei  Prolegomeni  alle 
nò  la  opinione  di  Baug  sulla  causa  del  telano  so-  neurosi , volle  conciliare  con  essa  T opinione  dei 
pravvegncnie  a ferite  cicatrizzale,clie  fu  da  questo  flogosisli,  e disse  che  il  processo  di  stimolo  appie- 
riposta  nella  imperfetta  riunione  del  ramo  nervoso  calosi  al  midollo  spinale  aumentava  la  separazione 
reciso.  Mollo  valore  assegnò  al  freddo  secondo  Ilil-  del  fluido  imponderabile,  ondo  questo  traboccava 
lary,  osservatore  del  telano  presso  gl'  Indiani,  e al  continuamente  su  i muscoli,e  inducevali  nello  spas- 
meconio  del  Irismo  dei  fanciulli.  Mollo  insislelle  mo  tonico. 

sul  telano  prodotto  da  pletora  e da  anemia,  c mollo  Benché  pertanto  si  vegga  che  da  Inllcparli  il  mo- 
allresl  sull'uso  dell'appio  in  sitfallo  morbo.  vimcnto  libero  delle  osservazioni  e del  pensiero  si 

Giuseppe  Frank,  sulle  orme  tracciale  dal  padre,  sia  fallo  strada  al  di  là  delle  pretese  dei  sistematici 
e profittando  della  maggior  copia  dei  falli  die  sul  per  riuiellcre  nella  storia  patologica  del  telano 
principio  del  secalo  XiX  prcsenlava  la  scienza,  in-  quella  copia  di  falli  c ragioni  patologiche  che  vi  e- 
granill  la  storia  patologica  del  telano  : ne  ammise  rano  innanzi;  nondimeno  se  si  riflcllc  a quanto  po- 
uiio  di  origine  encefalica, supponendo  che  tale  sia  leva  somministrare  a'noslri  tempi  la  fisiologia  per 
il  Irismo  dei  fanciulli, o almeno  che  il  Irismo  lo  coni-  la  inlcrprelazioue  dei  fenomeni , si  conosce  che  la 
provijno  ammise  altro  di  origine  sbdominale,  oltro  clinica  non  ne  ha  fallo  tutto  quell'uso  che  poteva  e 
di  origine  spinale,  ed  altro  di  origine  cutanea, sup-  doveva,  e che  questa  non  si  e messa  a pan  ancora 
poneodo  che  lo  scleroma  dei  bambini  fosse  un  le-  con  quella  nello  studio  del  lelano.  Nostro  ofllcio 
lano.  Considerò  infine  il  telano  di  natura  ora  in-  sarà  adunque  di  ricercare  nella  odierna  neurologia 
liainmaloria  , ora  reumatica  e artritica  , ora  gasici-  quc'concclli  sperimentali  che  possono  rischiarare 
ca,  ora  nervosa,  e ordinò  la  terapeutica  a norma  di  meglio  che  per  l'addiclro  reliologia,la  sedc,le  dif- 
qucsii  diversi  fondi  palnlogici.  fcrenzo,  la  natura  c i funoineni  del  telano. 

Da  Frank  a noi  quali  sono  siati  gli  ulteriori  tro- 
vamenli  necroscopici , quali  i schiarimenti  portali  LEZIONE  SECONDA, 

alla  palogenia  del  telano  1 1 Browniani , i Conlro- 

stimolisli,  i Brousscsiani,  radiando  dalla  storia  pa-  Le  proposizioni  fisiologiche  che  io  credo  oppor- 
tologica  di  questa  maialila  quanto  le  scuole  ippo-  luna  di  anteporre  alla  patologia  speciale  del  lelano 
rraiiche  avanti  o Brown  vi  avevano  versato  di  pre-  sono  le  seguenti  : 

zioso  per  sostituirvi  l'astenia,  la  spinìle,la  gaslrile,  I.  Due  ordini  di  muscoli  costituiscono  l' intero 
non  solo  non  hanno  giovalo  alla  scienza  , ma  i'  a-  sistema  muscolare.  Il  primo  ordine  comprende  i 
vrchhero  messa  cvidenlcmenlc  in  una  situazione  muscoli  a libre  primitive,  varicose,  moniliformi,  e 
retrograda.  Tanlocliò  nei  lavori  dei  moderni  inlor-  a Fascelli  primitivi  segnali  da  strie  trasversali.  Tali 
no  al  lelano,  considerali  anche  nella  parlo  dell'  a-  sono  tulli  quelli  che  obbediscono  alla  volontà.  U 
nolomia  patologica , Irovansi  di  nuovo  le  osserva-  secondo  ordine  comprende  i muscoli  a fibre  primi- 
zioni  in  maggior  numero  sul  raminollimeiilo  del  live  non  varicose,  e a fascelli  primitivi  sprovveduti 
midollo  , e la  limilszione  di  questo  rammolliuicnlo  di  strie  trasversali.  Tali  sono  i muscoli  organici . o 
alcune  volle  osservala  ai  cordoni  anteriori  della  involontari , come  lutto  il  canale  intestinale  degli 
spina.  Richerand  vide  i muscoli  lumjdi,  lividi, fria-  animali  superiori  dall'esofago Diioall'ano. Fra  i mii- 
bili  : Andrai  le  alterazioni  dei  gangli  scmilunari.  scoli  non  soggetti  alla  volontà  non  vi  ha  clic  il  cuo- 
Pur.  Voi.  I.  15 
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re  ftic  ofTrn  qualche  Iracria  ili  Sirie  Irasrersalì;  e 
del  canale  iiileslinalc  il  solo  faringe  ne  èprovve-! 
dillo,  e srompajnno  al  cominciare  iloUVsofago. 

2.  I movìinenli  dei  primi  muscoli  sono  più  ener- 
gici,si  dilTondnno  per  associaxione  più  prcslanicn- 1 
le,  e succedono  con  più  rapidilh  alle  irrtlazionì.  l 
movimcnli  dei  secondi , ossia  dei  muscoli  organici 
involonlarl,  in  conseguenza  di  una  irrilazione  non 
sono  mai  tslaulanci , si  sUhiliscono  con  lunlezza  , 
non  giungono  al  loro  massimo  grado  rliu  cessata  la 
irritazione, e talora  rimangono  superstiti  a quesful- 
lima. 

3.  Da  questo  fatto  si  ricava  che  i muscoli  orga- 
nici hanno  la  propriolù  dei  nervi  ganglionari,  vale 
a dire  di  caricarsi  con  lentezza  dcìriuipomierahìlc, 
e di  ritenere  la  carica,  avvenga  ciò  per  essere  I 
gangli , come  pensa  il  Muller,  scmieondnllori  del 
principio  nerveo,  o avvenga  per  altre  cagioni  a noi 
incognite. 

4.  Il  museoloriccvc  rami  nervosi  che  parlonodai 
centri  sensorj,c  rami  che  partono  dai  centri  molo- 
ri.K  dunque  il  muscolo  ricevitore  della  corrente 
motrice, e irasmcllilorc  della  corrente  sensoria. Per 
la  prima  esso  si  contrae,  e lo  sua  contrazione,  e la 
sua  moditlcazione  clic  subisce  è sentila  e trasmes- 
sa. Sentiamo  pcrlantu  la  fatica, gli  spasmi, e il  tallo 
ci  indica  con  un  nettissimo  sentimento  la  disposi- 
zione dei  corpi  nello  spazio. 

5.  Sono  adunque  i nervi  la  condizione  indispen- 
sabile dei  manifestarsi  della  proprietà  vitale  con- 
Iraitilc  dei  muscoli, ma  questa  proprìcià  è speciale 
e Inerente  ai  fascclli  delle  loro  fibre  primitive. 

e. Ogni  cambiamento  subitaneo  dei  nervi  musco- 
lari ba  per  conseguenza  una  mtiinzione  materiale 
del  muscolo  , che  può  cambiare  le  sue  condizioni 
interne  di  recctlivith,  e trasmissibilità  fino  al  pun- 
to da  renderle  indipendenti  dalle  impulsioni  voli- 
live. 

7.  L' impulsione  del  principio  neuro-elettrico 
passa  egiinimcniedaì  muscoli  volontari  ngl'involon- 
tari  e viceversa.  Tutti  i muscoli  sottoposti  agli  or- 
dini della  volODlà  passano  a moli  involonluri , sia 
per  azione  rcllessa,  sia  per  associazione.  Tale  è il 
riso,  lo  sbadìglÌo,il  sospiro  e alcuni  moti  delle  pas- 
sioni. 

8.  La  cambiata  condizione  dei  noni  muscolari 
induccnlc  stato  convulso,  o spasmodico,  può  avve- 
nire in  lutti  gli  stati  del  vigore  vitale,  anche  quan- 
do questo  sia  ridolloal  minimodella  sua  espressio- 
ne; perocché  il  principio  ncuro-cletlrlco  è suscetti- 
bile anche  prima  di  estinguersi  di  spiegare  la  suo 
atliludine  impulsiva  cnirando  in  movimento  appena 
che  cangia  lo  slato  del  nervo. 

9.  Oltre  alla  influenza  nervosa  a mantenere  la 
contralluiilà  nei  muscoli , concorre  eziandio  la  in- 
fluenza arleriosa.il  sangue  subisce  negl'orgnni  del 
movimento  una  mutazione  che  gli  fa  assumere  ca- 
ratteri venosi  per  i quali  si  estinguerebbe  la  irrita- 
bilità. Il  sangue  arterioso  adunque  è anche  esso 
un  elemento  necessario  alla  conservazione  della  fa- 
collà  conlrallilu  dei  muscoli. 

Posti  i quali  prinripj,  la  loro  applicazione  verrà 
falla  per  noi  di  mano  in  mano  che  inottrercnio  nel- 
le questioni  più  gravi,  che  tuttora  rimangono  inde- 
cise intorno  a questo  morbo. 

Tali  Questioni  riguardano  : 1.^  la  predisposizio- 
ne; 2.®  (a  sede,  o per  meglio  dire  le  sedi  diverse 
del  tetano;  3.®  il  modo  e la  via  che  tiene  la  dilTii- 


sione  tetanica;  i.®  la  natura  o sempre  uno,o  direr- 
sn  di  tale  inatuttia.  Kisohile  che  avremo  tali  que* 
stionì  per  ciucile  resame  dei  falli, e lo  sialo  attua- 
le della  scienza  ne  permetteranno  , avremo  allora 
stabilite  te  divisioni  delle  varie  specie  del  lelaiio,e 
preparali  eziandio  i metodi  diversi  di  cura  che  con- 
tro esse  e In  pratica  e la  ragione  patologica  saran- 
no per  imlicnrc. 

Pi'cdhiìosizione. 

1.0  più  gravi  ferite,  le  più  forti  contusioni,  le  la- 
cerazioni dei  più  grossi  unii  nervosi  in  cento  indi- 
vidui non  produrranno  mai  il  telano, nel  mentre  che 
la  avulsione  dhm  dente,  la  puntura  d'uno  spiiio.il 
taglio  a unn  gamba,  u un  braccio  prodollo  da  una 
falce  messoria  lo  produrranno  iti  alcuni  imiividui. 
Fra  cento  ferite  delle  estremità  risanale  e cicatriz- 
zale, in  uno,  0 poco  più.  avverrà  che,  seguila  pure 
la  cicatrizzazione , si  svilupperà  all' improvviso  lo 
spasmo  tetanico  colla  sua  iiinggìor  forza  mortale. 
Cento  volle  si  prnlicherh  ì’eruiolomi»,  ropeuzione 
' d'inrancnrisma,rampiilozioiie  d'uM  membro,  l ope- 
j razione  d'un  osleusarcoma  alla  mascella  : cento  a- 
borii  avvcrramio,  e cento  parli, senza  che  a queste 
operazioni  doU’arle  o della  natura  segua  mai  il  te- 
lano, net  mentre  pure  che  talvolta  in  alcuni  indivi- 
dui per  le  medesime  operazioni  è avvenulo.  in  un 
ospedale  d’  aria  corrotta  le  plaghe  facilmeiiic  in 
molli  si  caiigrciicraniio,  i febbricitanti  cadranno  in 
decubiti  cntigrenosì;  in  uno  di  questi  per  hi  stessa 
cagione  si  svilupperà  il  Icìano.  Questi  falli  incon- 
trastabili provano  , essere  necessario  una  iridivi- 
dnalc  predisposizione  a contrarre  cosHTalb  ma- 
lattia. 

Bla  quale  è quesin  predisposizione, o per  meglio 
dire  come  deve  essere  iitlcsii  ? Fin  qui  gli  scrilluri 
sul  letano  o non  riiannn  punto  considerata, o ritan- 
no  riguardala  in  modo  generico,  dicliiarauJola  in- 
cognita e speciale,  o rrianuu  confusa  con  le  cause 
predisponenti  esterne,  ovvero  coifsiUcrando  il  leta- 
no come  tulle  le  altre  neurosi , hanno  applicalo  ad 
esso  quello  medesima  predisposizione  che  le  neu- 
rosi in  genere  favorisce.  Nel  che  però  mi  sembra 
ch'ossi  non  abbiano  guardalo  allnspecialilà  del  ca- 
rattere di  4|uc.'sla  spo.MUOdìca  ulTezionc , e che  ab- 
biano pertanto  smarrito  quel  punto  giusto  di  par- 
tenza che  poteva  , e doveva  condurli  dìrcllamcnte 
alla  invcslignzìnnc  analitica  del  morbo,  incorriamo 
alla  storia  dei  falli.  Tra  le  molte  storie  dei  tetani 
che  noi  abbiamo, e spccinlmenle  dei  lraiimaliei,che 
ne  cuopronn  II  maggior  numero,  troviamo  che  non 
persone  delirale  , e mollo  ordinariamente  riguar- 
date come  nervose  , ma  invece  uomini  robusti  do- 
tati di  forza  e di  energia  muscolare,  son  quelli  che 
hanno  II  più  di  frequente  offerto  t*  esempio  lacri- 
mevole di  l.ile  spasmo.  Desso  si  osserva  più  facil- 
mente nei  militari  e negli  agricoltori , e in  genere 
in  quelle  classi  di  persone  che  si  tengono  in  molta  at- 
tività, e che  per  conseguenza  godono  d'uno  svi- 
luppo maggiore  della  conlratlililà  muscolarc.il  te- 
tano è cmlemico  nelle  Iropiclie  regioni,  nell*  isola 
di  Barbailos,  nelle  Anlllle,  fra  gli  Arabi,  fra  gli  E- 
tiopi.  In  Inni  questi  poptdi  In  mobilità  muscolare  è 
singolare  fenomeno  ; le  loro  instancabili  danze , la 
' mimica  vibrala  con  che  accompagnano  Icslpssecc- 
I rimonic  religiose,  le  posizioni  forzate  in  che  si  len- 
l gono  per  multe  ore  culle  toro  membra  i faccliiri  e ì 
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(lervbci,  lutto  iiulicn  unu  (iU|)U2iiiioiio  particolare 
in  qucsli  popoli  alle  conlrnioiii  muscolari  rapide , 
violenti  fì  pcrmanctili.  Voi  nvrelcassi>iilo  alte  dan- 
ze dei  beduini  rapprcsciilnic  su  i nostri  teatri:  pa> 
reta  che  i muscoli  comandassero  a loro, non  essi  ai 
muscoli.  Sembravano  in  preda  di  un  impulso  mu- 
scolare, che  rinasceva  più  vigoroso  quando  nppun- 

10  avrebbe  dovulo  cadere  nello  spnssaraonlo.Dopo 
essersi  rivoltolali  per  aria  con  salti  mortali  cinqno 
o sci  volte,  it  loro  riposo  consistoYa  nei  passeggia- 
re frctlolosnmcnlc  con  più  e più  giri  attorno  alla 
scena.  Esaminale  i nostri  giovani  agricoltori  nei 
giorni  di  festa  : voi  vedrete  clic  il  loro  sistema  mu- 
scolare è impaziente  di  quella  inaiiiviià.  Danzano 
anche  essi  volentieri:  e nelle  stesse  loro  chiose  do- 
ve entrano  di  buon  maltitio,io  ne  ho  osservati  molli 
che  sbadigliano,  e si  stiracchiano  davanti  all'altare 
come  fanno  quando  sorgono  dal  sonno. K <i  cotesto 
slirncchiamenlo  che  è l'umbra  fisiologica  d’un  opi- 
slotono , vanno  specialmente  dopo  il  sonno , sog- 
getti quelli  che  più  tengono  in  azione  nella  veglia 

11  sistema  miiscolare.K  i bambini  intanto  vaitno  più 
soggetti  al  Irismo  che  al  tetano  di(Tiiso,giandiè  l'a- 
xion  muscolare  dello  loro  membra  è poca  in  con- 
fronto di  quella  dei  muscoli  della  faccia, dei  motori 
delle  mascelle,  e di  quelli  della  deglutizione.  Fra 
gli  animali  domestici  i rari  casi  di  telano  che  si  so- 
no incontrali,  si  sono  vcduli  a preferenza  no*  cani 
levrieri  e ne'cavalli  di  corsa. 

Ter  resamedi  qucsli  falli  è dunque  provato, che 
se  è incontrastabile  In  necessità  di  una  predisposi- 
zione onde  radere  uelln  affeziouc  tetanica,  questa 
predisposizione  non  può  consisterò  clic  in  una  a- 
simmclria  fra  lecondtziuni  organiche  dei  nervi  mu- 
scolari, e le  flbbre  componenti  i muscoli  stessi. clic 
sarebbe  quanto  dire,  elio  la  proprietà  conlrattile  i- 
nercnle  alte  fibre  imiscolan  stesse  al  di  sopra  della 
inlluriiza  licnosa. 

Sette  ptitotofjica. 

l.a  aeconda  questione  clic  ponemmo  fu  intorno 
alla  sede  organica  di  questa  maliiUia.  E prima  esa- 
Diinereiiio  il  valore  della  sua  sede  encefalica. Quelli 
che  la  soslcngono  si  appoggiano:  1 all'esscrsi  ve- 
duto seguire  il  tetano  alle  lesioni  del  capo;  2.**  al- 
Tessersi  in  alcune  nccroscopie  trovati  versamenti , 
0 emorragie,  o stasi  sanguigne  nolTcncefalo,  o nei 
suoi  involucri;  3.”  alTesscrc  il  tetano  o preceduto, 
0 accoinpagnnlo  sempre  da  trismu. 

1.*In  tulle  le  lesioni  del  capo  vi  è accompagnala 
lesione  muscolare  csleriia.Ovti  nel  sistema  muscota- 
rcc>istuiina  predisposizione  allo  spasmo  tetanico, in 
qualunque  parte  muscolare  esternasi  faccia  T irri- 
tazione , può  originarlo.  Sede  encefalica  non  può 
signilicarc  che  sede  delle  interne  masse  nervose 
euceraliclic.  Ora  queste  producono  l'apoplessia,  la 
paralisi,  la  coiivutsioiie  assai  più  spesso  elio  il  te- 
tano. 2.”  Se  si  sono  trovali  dei  versamenti  sierosi, o 
sanguigni  nei  ventricoli, o tra  te  meningi  e le  masse 
cnccraliclic,  questi  fenomeni  possono  essere  più  la 
coiiscgneriza  della  malattìa,  che  la  causa  organica 
della  malattia  slcssaicsscndoimpossibilechcla con- 
trazione toracica  e :ibdominaic,c  la  cervicale  islessa, 
iioiiiiidiieano  sbilanci  di  circolosanguigiio,c  conge- 
stioni al  capo  iicgrullimì  periodi  della  molaltia. Intan- 
to perù  è un  fuUo  generale  a tulli  ì icutii,  clic  le  fa- 


cohà  intellettuali  in  questa  mafàtlia  rcstauo  sem- 
pre ìnintle.  3.^  Ln  ragione  Unalincnle  clic  adduca 
G.  Frank  per  ammellcru  un  tetano  di  origine  ence- 
falica, appoggiala  ol  Irismo  clic  nasce  dal  terzo  ra- 
mo dei  quinto  pajo  iicrvco  encefalico , non  è più 
ammissibile  oggi  che  il  li  igcmino  è riguardalo  co- 
me nervo  spinalo , e benché  si  volesse  pure  ripor- 
re in  sede  encefalica  del  tetano  nel  midollo  obloii- 
gaio,  a lutto  rigore  non  potrebbe  dirsi  encefalica  , 
0 almeno  questo  dirla  encefalico,  tornerebbe  poi  lo 
stesso  che  dirla  spinale. 

Esclusa  per  tali  ragioni  la  sede  encefalica  del  te- 
tano, no)  signiUcaio  cioè  d*  una  malQllia  che  abbia 
sede  originaria  negli  emisferi  cerebrali, vedremo  flit 
dove  rnci'ili  di  essere  seguila  la  sentenza  che  oggi 
corre  per  <|nasi  tulle  le  scuole  cliniche  intorno  al- 
la perpetua  sede  del  telano  nel  midollo  spinale. 

l.l-ZIO.NK  TERZA. 

Le  sperienze  provano  che  il  calore,  il  freddo,  ^It 
stimoli  meccanici,  le  sostanze  alcaline,  Tclcilricilà 
esteriore  sono  capaci  a indurre  violenta  contrazio- 
ne muscolare,  tanto  se  si  applicano  a coulallo  dei 
muscoli,  0 dei  loro  nervi , o dei  centri  nervosi  don- 
de i delti  nervi  si  partono.  Altre  sostanze  invece  , 
come  i narcotici,  destano  moti  muscolari,  abnormi 
e convulsivi,  0 spasmodici  solamente  quando  agi- 
scono su  i ccniri  nervosi  per  mezzo  della  ciroola- 
zionc  sanguigna.  Un  narcotico  applicato  sopra  un 
nervo  o un  muscolo  , vale  ad  cslingncrc  la  irritabi- 
lità , ma  questa  niodilicazione  è limitala  al  luogo 
dell'  applicazione,  e non  suscita  sussulti  universali 
nei  muscoli, come  quando  col  mezzo  del  sangue  va 
ad  invadere  i centri  cerebro-spinali. 

Credo  che  i sosiciiilori  della  origine  e sede  sem- 
pre spinale  del  telano,  non  potranno  contrastore  r 
(ali  esperienze.  Credo  del  pari  che  trattandosi  di  te- 
tani traumatici , essi  vorranno  pure  ammettere  che 
la  causa  eccitatrice  della  malattia  sia  le  moltissime 
volle  la  meccanica  lesione,  e clic  mi  concederanno 
che  tale  lesione  non  è sempre  sul  tronco  spinale. 
Ora  dunque,  la  tesi  intorno  alla  sede  spinale  sì  ri- 
duce a questo  : determinare  quale  sia  nella  mula- 
zion  materiale  indotta  da  una  potenza  irritante  ete- 
rogenea sopra  un  muscolo  , o un  nervo  muscolare 
esterno,  dilTus»  sul  sistema  muscolare  volontario, o 
involontario,  in  forma  di  spasmo  tetanico,  la  parte 
che  vi  prende  il  centro  spinale. 

In  alcuni  casi  il  midollo  spinale  può  essere  ecci- 
tatore della  malattia  senza  esser  malato  egli  stesso. 
Ministro  della  volontà  ntdle  trasmissioni  dell' im- 
pulso motore,  solamente  per  cfTelto  dì  questo  im- 
pulso a iiingo  prolungato  , il  sistema  motore  può 
trovarsi  preuisposlo  a subire  la  contrazione  tetani- 
ca per  la  più  piccola  causa  occasionale.  Dopo  una 
lunga  marcia,  e forzata,  nella  stagione  calda,  il  far 
passare  alla  truppa  la  notte  sopra  un  suolo  umido, 
e dominato  da  qualche  freddo  vento, ò stato  cagio- 
ne clic  la  mattina  dopo  molli  si  siano  trovati  presi 
da  telano.  Qui  la  malattia  era  già  preparala  nel  si- 
stema muscolare  : l'azione  de)  freddo  ne  Tlia  riha- 
di(a,u  il  midollo  spinale  non  vi  ha  che  quella  parte 
die  può  risentire  qualunque  centro  nervoso  dalie 
efTezioni  delle  estremità  perifericlic  dei  nervi  che 
con  esso  dirciiainenlc  cemimicnno.  Sosliliiinnio  al- 
l’azione  di  colesto  freddo  uua  ferita, restando  le  lue- 
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dcsime  cause  anlccedciili.  Qui  rirrìtaifiuii  dulurusa 
ha  due  strade  a percorrere:  l'una  è diffondersi  per 
le  estremità  dei  nervi  muscolari,  ed  espandersi  per 
la  periferia,  t’altra  è di  andare  pei  rami  sensorj  al 
centro  spinale,  e di  qui,  a maniera  dì  ritorno,  sca* 
ricorsi  su  i muscoli  volontari  ed  ivi  determinare  lo 
tensione  conlrattiva.àlu  per  fare  che  questa  tensio- 
ne si  sottragga  interamente  alT impero  volontario, 
e perda  affatto  la  naturale  altitudine  allo  stato  op- 
posto di  rilassamento  , deve  effelluarsi  in  muscoli 
già  predisposti  airaffeiìone  tetanica.  In  ambedue  i 
casi,  il  rcitlro  spinale  non  rappresenta  altro  clic,  o 
iiiv  risentimento  secondario, ovvero  una  potenza  oc- 
casionale. 

Dunque  quando  il  telano  è prodotto  da  cause  ir- 
riiuriti  alle  estremità  nervose  periferiche,  posto  un 
sistema  muscolare  trovanlesi  in  condizioni  favore- 
xoH  a ritenere  l'impulso  morboso,  il  contro  spinale 
non  vi  prende  che  una  parte  secondaria,  in  quella 
maniera  stessa  che  il  cuore  non  prende  che  una 
parte  secondaria  nelle  inllaromazioiii  della  cute, od 
anche  dei  visceri,  quantunque  pur  esso  sia  11  cen- 
tro della  circolazione  , c in  quella  maniera  stessa 
«die  le  iicuralgie  oslcriorì,lu  prusopalgìa  per  esem- 
pio, la  iieuralgìa  cruraie,  od  ischiatica,  possono  e- 
sislcre,  c toccare  un  massimo  grado  di  nerezza  li- 
niitote  ai  tronchi  nervosi,  senza  che  la  sede  di  essa 
sia  a ricercarsi  nei  centri  donde  i rami  affetti  deri- 
vano. 

Quando  il  telano  ò prodotto  da  agenti  seplìei,  o 
narcotici,  sicromc  le  sperienze  provano  elio  que- 
sti applicati  su  i muscoli  non  diffondono  la  loro  a- 
zione  al  di  là  dei  punti  di  loro  contatto,  ma  invece 
per  produrre  fenomeni  tetanici  hanno  bisogno  del 
veicolo  della  circolazione  : In  tali  casi  il  movimen- 
to spasmodico  dei  muscoli,  non  può  essere  che  un 
effetto  dclTazionc  morbosa  portata  sul  centro  stes- 
so spinalo. iniezioni  di  stricnina  nelle  vene  indu- 
cono rapidamente  il  telano  per  siffatta  maniera, 
(^sì  le  arie  corrotte  degli  ospcdalLle  arie  miasma- 
lichedl  luoghi  palustri,  la  rciropuisione  deH’umo- 
re  traspìrabite , o di  esantemi , o di  impetigini , i 
riassorbimenti  di  alcuni  prìncipi  virulenti  che  nelle 
organiche  degenerazioni  dei  processi  suppurativi, o 
caiigrenosi , delle  piaghe  esterno  possono  avveni- 
re, essendo  la  causa  del  telano,  solo  in  questi  casi 
possiam  credere  che  lo  spinai  midollo  ne  sla  l’ or- 
gono  eccitatore.  Ritorna  però  sempre  il  ragiona- 
mento sulla  necessità  che  i muscoli  siano  atteggiati 
a ritenere  la  coniruzlone:  imperocché  a dir  vero  gli 
stessi  malefìci  principj  suscitano  il  più  spesso  lul- 
rallri  morbi  fuorichè  il  telano , e quand'anche  su- 
scitino neurosi  sintomatiche , la  forma  di  queste  è 
di  paralisia  e dì  convulsione  anziché  di  tetano.  Sia 
pure  adunque  che  il  principio  morboso  circolante 
col  sangue  irriti  il  midollo  spinale, e di  qui  cominci 
l’impulso  di  un  movimento  abnorme  che  si  diffon- 
de sul  sistema  motore,ÌI  midollo  spinale  che  parte 
esercita  in  questo  C8S0?Quclla  d*un  organo  di  tras- 
missione. fi  principio  morboso  esiste  nei  sangue  , 
io  formamorbosa  è concentrala  nei  muscoli, c que- 
sta forma  intanto  ò tetanica  , in  quanto  nelle  anso 
terminali  dei  nervi  imiscolnri  preesUle  un’ulliludì- 
ne  a rlicncro  con  violenza  la  contrazione. 

I patemi  d’animo,  c specialmente  I contrattivi, gc- 
neriiMo  freddo,  tremore  c convulsioni,  come  li  può 
generare  un  furie  dolore  prodotto  da  causa  fìsica  ; 
quindi  la  sola  paura  d'uua  operazione  chirurgica  , 


qualche  volt*  congiunta  allo  spasmo  di  questa,  ha 
prodotto  il  teUmo  per  coiHcgiieiiza  della  detta  o- 
pcrazionc.  Il  Prof.  Kegnoli  ha  notalo,  che  in  Qual- 
che suo  tetanico  si  esacerbava  il  telano  quand'egli 
entrava  in  clinica.  I patemi  d’animo  possono  dun- 
que essere  cause  predispuneiiU  ed  eccitami  del  te- 
lano. Predisponenti  col  pervertire  a grado  a grado 
rinnervazionc  delle  estremità  del  sistema  motore  : 
in  questi  casi  essi  equivalgono  aU'azion  particolare 
di  certi  climi  ove  il  tetano  è cndemìco.Possono  ec- 
citare il  telano  quando, esistendo  già  una  predispo- 
sizione, la  loro  azion  coniralliva  improvvisa  , alla 
maniera  stessa  U'un  improvviso  freddo,  ribadisce, 

6 rende  violenta  la  contrazione  muscolare.  Ma 
quando  ciò  uvvcnga,e  dìa  luogo  ad  un  telano  ìdio- 

f loticamente  nervoso,  lo  spinai  midollo  vi  prende 
a parte  Islessa  che  vi  prende  un  dclolcrìo  princi- 
pio,condotto  al  centro  spinale  col  mezzo  delta  cir- 
colazione. Questi  patemi  eccitando  l’azion  spinale 
noi  fanno  che  agendo  prima  su  i cordoni  sensorj , 
e da  questa  azione  parte  I*  azion  morbosa  riflessa 
dei  cordoni  anteriori. I^a  quale  accumulando  la  ca- 
rica nel  muscolo,  ove  prevalga  il  sistema  sensorio, 
è facilmente  ripresa,  c il  lieve  ostacolo  che  incon- 
tra suscita  tremori  e convulsioni;  ma  se  prevale  il 
sistema  motore,  o questo  è abitualo  a lunghe  c so- 
stenute contrazioni  si  ha  il  telano.  Dunque  anche 
in  questo  caso  il  midollo  spinale  non  é la  sede  del 
tetano;mane  è il  centro  di  trasmissione  della  cau- 
sa che  lo  eccita. 

Non  è dunque  ragionevole  il  ritenere  la  massi- 
ina  volgarmente  adottata,  che  il  tetano  abbia  sem- 
pre una  sede  spinale.  Il  molo  d'agire  delie  cause 
che  lo  suscitano,  dimostra  che  non  tutte  hanno  bi- 
sogno d'  agire  sull*  organo  centrale  direttamente 
per  suscitare  il  conveilirncnlo  muscolare.  Si  può 
pertanto  ritenere  , clic  i (ciani  traumatici  hanno 
(ulti  sede  primitiva  nel  sistema  neuro-muscolare 
periferico,  c lo  spinai  midollo  non  vi  prende  che 
una  parte  secondaria:  e tulli  i tetani  provenienti  da 
principj  malefici  circolanti  nel  sangne,  oda  pate- 
mi d'animo,  hanno  lo  spinol  midollo  per  centro 
dciraffczioiic,  in  (iiinnlochè  raiioii  morbosa  dei 
patema, come  quella  di  mi  principio  deleterio  septì- 
co,  0 narcotico,  non  può  cominciare  dalla  perife- 
ria, ma  bisogna  di  necessità  che  dal  centro  a que- 
sta si  diffonda. 

Tra  i moderni  sostenitori  di’l  la  sede  , o origine 
gastrica  del  telano,  sono  il  ('rosse  , che  lo  vuote 
mantenuto  da  affezioni  dei  nervi  dello  stomaco;  e 
il  l.auren(,chc  crede  la  presenza  dei  vermi  la  cau- 
sa la  più  comune  delie  affezioni  tetaniche. 

La  bile  e gli  escrementi,  cd  1 vermi , hanno  una 
azion  diretta  sul  movimento  dei  muscoli  organici 
delle  intestina.  L’umitlilà  dei  luoghi  caldi  c palu- 
stri altera  grandemente  le  ftinzioni  gaslro  epatiche 
c le  stesse  qualità  della  bile.  Il  vitto  malsano  delle 
tnippc  accampate  le  dispone  alla  vcrminnzione,  e 
il  Uurciil  s'ìiiconlrava  quindi  spessissimo  a veder 
telnni  congiunti  colla  presenta  dei  vermi  nelle  in- 
testina. Le  gastriche  irriloziont  e I*  etininliasi  pos- 
sono in  questi  casi  coslitnirc  una  rreqiicntc  e gran- 
de complicazione  delle  affezioni  (eUniiclie,  ma  er- 
rore sarebbe  H tenerle  sempre  per  cause  primi- 
tive. 

Tuttavia  perché  non  ammcUcre  la  possibilità  di 
una  affezione  (el.niira  neiinnscoli  org.iiiK»*Poreliè 
rauleinesia,  U forma  colerica,  non  potrebbero  e^- 
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sere  rlgusrdalo , quando  acconipagnono  special* 
menlc  certe  febbri  perniciose, come  tetani  ganglio* 
narj  7 11  Irismo  iuraniile,  e quei  tetani  degli  auuiU 
ìli  che  il  solo  trìsino  nc  cosliluisce  la  formale  non- 
dimeno sono,  al  pari  degli  altri,  letali, e accompa- 
gnali da  disfagia,  da  tenesmo  e relraiiooc  spasmo- 
dica deirabdomc  , non  sono  evidentemente  tetani 
ganglionarj?  Il  passaggio  della  coiilrationc  tetani- 
ca dai  muscoli  volonlarj  agli  invoionlarj  essendo 
possibile,  resta  de)  pari  ammesso,  che  anche  scn* 
sa  la  preseti»  d'uim  causa  irritante  nelle  intestina 
può  il  tetano  spinale  divenir  gangiionare , e vice- 
versa, od  anche  ambedue  insieme  consociarsi. 

LEZ10i\E  QUAHTA. 

Delcrminale  le  Ire  sedi  organiche  principali  del 
telano,  vale  a dire  la  iipuro-innscolnre  periferica  , 
la  spinale  centrale  e la  gangiionare,  domandammo 
a noi  nella  lezione  trascorsa  qual  èli  modo  e la  via 
che  tiene  la  diffusione  tetanica. 

1.°  Irritazione  esterna  e diffusionenenro  musco- 
lare periferica.  1 tetani  prodotti  da  causa  esterna 
doloriQca,  i tetani  di  rapido  nascimento  tengono 
tutti  questa  via  nel  dilToiidero  la  natura  loro  spas* 
modica. 

t.**  Irritazione  interna  , e difTusioiie  del  centro 
spinale  ai  muscoli.  Questo  via  di  diffusione  tengo- 
no i tetani  tulli  prodoUi  da  principi  vcMiofìd  dele- 
teri o narcoltci,  trasportali  per  mezzo  dcirassorhi- 
ineiilo  venoso  sul  centro  spinale. 

3. *^  Irritazione  interna  su  i muscoli  involontari, e 
dilTusìono  da  questi  ai  volontari  con  forma  tetani- 
ca lioiilala.  0 compieta.  Questo  modo  tengono  i 
tetani  prudulli  originoriamciite  da  irritazioni  ga- 
striche, tra  le  quoli  insigne  è 1*  irritazione  elminti- 
ca  negli  adulti,  quella  del  meeonio  nel  ncoiinii  : 
tetani  che  si  limdano  talvolta  ai  solo  trìsino,  altre 
volte  assumono  forma  completa. 

4. ^  Irritazione  esterna,  e propagazione  subdola 
dì  spasmo  ai  muscoli  involontari , e quindi  dopo 
un  certo  tempo  d'incubnzione,  dilTusìone  improv- 
visa su  i muscoli  volontari. Questo  modo  di  propaga- 
zione è propria  a quei  tetani  i quali  nascono  dopo 
scomparsi  i fenomeni  di  esterna  irritazione  sulla 
ferita,  o dopo  anche  avvenuta  la  cicatrizxaziono  di 
questa.  LNiiiervallu  di  calma  che  passa  Ira  la  ces- 
sata irritazione  esterna  , e lo  sviluppo  del  tetano 
non  esprìme  che  una  incubazione  aeirirrilaraento 
nropag.ito  ai  muscoli  organici  e iiivoiontarl.il  qua- 
le irrilaiiiento  si  propaga  di  ganglio  In  ganglio  con 
lentezza, e non  giunge  al  suo  massimo  gratfo  che 
dopo  cessata  Tazion  prima  che  lo  suscitò.  E que- 
sta una  proprietà  inerente  tanto  ai  muscoli  organi- 
ci die  ai  nervi  organici  o ganglionari.  Durante  a- 
dunque  questo  processo  lento  dell'impulso  irrita- 
tivo, può  cicatrizzare  e sanarsi  la  piaga.  Intanto  e- 
Bisle  nel  sistema  gangiionare  già  formala  la  causa 
ecciUiricc  di  un  telano,  clic  comincerà  dal  propa- 
garsi al  faringe,  ai  muscoli  involontari  inulori  del- 
ie matcclle,  o quindi  potrà  dìtfoiidcrsì  in  forma 
rapida  e completa  su  lutto  il  sistema  motore  pe- 
riferico. 

Questo  modo  di  spiegazione  sembrami  accelte- 
vole:l.**  ìli  quanto  è appoggiato  alla  proprietà  cer- 
ta del  propagarsi  le  irritazioni  dai  muscoli  volon- 
tari agli  hivoionlarl,  e viceversa:  2.^  all'altra  pro- 
prietà aUreUatUo  certa  dei  musculi  organici  di  rì- 
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tenere  l'impulso  irritativo  senta  valida  reozioue 
per  un  dato  tempo,  c questa  reaziono  non  giunge- 
re al  suo  massimo  grado  di  forza  e di  manifesU- 
zlonc , che  dopo  cessata  la  prima  causa  eccita* 
trìce. 

Kivolgiamoel  ora  air  altra  quistione  della  n.ilu* 
ra,  0 sempre  una,  o diversa  doir  affezione  tela* 
Dica. 

L'opinione  oggi  la  più  divulgata  è,  che  li  tetano 
consiste  sempre  in  una  meningo  mielile,  o miulite 
assoluta.  A tale  credenza  si  oppongono  le  seguenti 
ragioni,  o per  meglio  dire,  i seguenti  fatti: 

1. ^  Se  non  tulli  i tetani  hanno  origino  e sede 
spinale,  siccome  è dimostrato,  ne  esisteranno  pur 
alcuni  senza  iiiflammatione  della  spina. 

2. ^  Se  non  tutte  le  meningiti  spinali,  o le  mieli- 
ti, portano  con  sè  il  sintoma  telano,  segno  è che 
la  llogosi  della  spina  non  ha  spesso  nulla  di  comu- 
ne colla  forma  telano, o che  Cuna  può  esistere  sen- 
za t'altro,  e viceversa. 

3. ^  Se  abbiamo  uella  serio  delle  necroscopie  una 
buona  mano  di  quelle  nelle  quali  nulla  si  è rinve- 
nuto nè  di  flogistico,  nè  di  coiigestivu  alla  spina, 
è forza  l'ammcllere  che  lutti  questi  tetani  sussiste- 
vano senza  mielite. 

4. *^  L'aver  trovalo  le  molle  volle  Ira  le  membra- 
ne e lo  spina  dei  versnmeiili  sierosi,  non  prova  che 
vi  sia  stala  inflammaziono  , giacché  cotesti  versa- 
menti si  fanno  anche  per  condizioni  patologiche 
opposte  alta  infiammazione. 

5. *  Piccole  e lievi  inietiont  vascolari  trovate  sul- 
la pia  madre  non  bastano  a conteslareuna  flogosi. 
Non  stanno  in  proporzione  colla  forza  e la  gravez- 
za del  morbo:  non  è possibile  provare  che  causa 
piuUoslochè  elTetlo  non  sieno  della  maliUia:  se  e- 
sistono  alla  porzione  lombare,  o lombo-sacrale, so- 
no anello  spesso  fenomeni  cadaverici.TraUercbbe- 
si  ad  ugni  modo  sempre  di  una  congestione  e non 
di  una  llogosi. 

6. ^  Suppurazioni  cslese,  punteggiature  sangui- 
gne nella  massa  dei  cordoni  midollari , trasuda- 
menti  di  linfa  coagulabile,  segni  insomma  non  e- 
quivoci  di  pregressa  inflammazione  non  sono  stati 
trovali  quasi  mai. 

1.°  1 rammollimenti  dei  cordoni  anteriori , non 
lia  guari  rinvenuti,  nulla  dicono  in  favore  della  flo- 
gosì;  non  essendo  ancora  dimostrato  , che  il  ram- 
mollirsi dei  tessuti  nervei  sia  una  conseguenza , o 
un  modo  di  loro  iiiflammatlone;  esistendo  invece 
migliori  fondamenti  al  concetto  del  raminulliraeoto 
primitivo. 

8.**  Molti  tetani  sono  di  cosi  rapido  nascimento 
che  la  flogosi  non  avrebbe  tempo  di  formarsi.  Fra 
il  perfiitio  stato  di  salute,  e lo  sviluppo  del  telano 
il  più  violento,  bastano  talora  brevi  intervalli  pur- 
ché in  questi  si  frapponga  una  improvvisa  esterna 
viulenza.  Un  muratore  è calato  in  una  cisterna  per 
ripulirla.  Vi  soffre  gran  freddo. Non  è appena  trai- 
lo fuori  che  egli  è collo  da  tetano.  Un  giovane  ri- 
scaldato per  lunga  corsa  si  gitta  a nuoto  in  un  fiu- 
me per  attraversarlo. Non  è appena  giunto  alla  op- 
posta proda  che  è tetanico.  Altro  vuoi  dare  spet- 
tacolo di  sue  erculee  forse.  Innalza  con  ambe  le 
braccia  un  ||rosso  macigno,  nel  riposarlo  a terra  il 
macigno  gii  schiaccia  il  pollice  di  un  piede.  Di  lì  a 
pochi  ininiiil  è assalito  ila  tetano  mortale,  hi  que- 
gli ed  altri  simili  casi , non  essendo  la  flogosi  né 
una  puntura,  nè  una  scarica  elettrica  , ed  avendo 
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atui  bisogno  d'un  necessario  periodo  di  preforma- 
zioiic,  domanda  se  vi  è.  il  Icmpo  necessario  per  la 
formazione  di  spinile?  È vero  che  si  dùtioo  dei  le- 
tani  elio  non  seguono  cosi  rapidamente  alla  loro 
causa  eccitatrice:  ma  posto  clic  ve  ne  hanno  pure 
di  quelli  nei  quali  io  sviluppo  ò rapidissimu^resle- 
rù  sempre  ragionevole  lo  escludere  in  questi  casi 
la  necessaria  produzione  di  una  (logosi  alia  spina 
per  suscitare  il  tetano. 

Le  quali  ragioni  vanno  tulle  a riporsi  ni  seguen- 
te concetto,  che  si  dù  flogosi  alle  mciiiugi  spinali  ^ 
e alla  spina  stessa,  senza  che  vi  sia  telano, come  si 
dà  telano  senza  Ilogosi  alla  spina.  Quindi  ò clic  la 
proposizione  patologica  così  rrancamente  ammessa 
della  perpetua  concorrenza  della  miglile,  come 
causa  organica  del  (etano,  è cvideiilcniente  falsa. 

Sì  giunge  od  avere  questa  dimostrazione  anche 
col  mezzo  di  una  facile  spericiiza. 

Io  presi  il  19  aprile  un  coniglio  dì  Ire  mesi , ed 
erano  le  3 pomcrcdimic,  quando  apertagli  la  mi- 
dolla spinale  vi  inicitai  dciralcool  conccnIrAto. L'o- 
perazione produsse  poca  emorragia.  La  prima  im- 
pressione del  lìquido  produsse  una  viotcìila  coiilra- 
zioiie  in  tulio  ranimalc,  ma  momeiilanca.  Dopo  la 
iniezione  copertagli  la  piaga  fu  lasciato  a sè  stes- 
so. Era  già  subito  paralizzalo  alle  calrcmilà  infe- 
riori. In  tutte  le  17  ore  che  visse  non  si  osservò 
inai  un  rcnomcno  di  telano,  nè  di  conlrazionc;  ma 
invece  la  paralisi  si  impossessò  anche  delle  estre- 
mità anleriori.e  Ireneo  in  tulle  le  sue  membra  mo- 
rì alle  IO  antimeridiane  del  giorno  dopo.  Aperto  il 
tronco  .spinale  fu  trovalo  iiitensamcutc  rosso,  e in- 
filtrato di  sangue  tulio  il  trailo  dorsodoinbarc  del 
midollo.  L'iniezione  csieiulevasi  in  alto  : era  mag- 
giore in  molli  punii  delle  radici  spinali.  La  stessa 
iniezione  e rossezza  era  alia  parte  aiileriore  , ma 
sparlila  in  lame  isolcllc  corrispondenti  alle  radici 
anteriori  dove  era  più  intenso  l'ingorgo. 

Questa  esperienza  prova  elio  vi  ha  Ilogosi  spina- 
le evidentissima  senza  Iclano.  Era  necessario  una 
esperienza  di  confronto,  vale  a dire  eccitare  il  te- 
tano, onde  vedere  se  vi  era  flogosi  spinale. 

A questo  One  fu  preso  sllro  coniglio  della  stes- 
sa età,  e gli  si  iiilrodussc  una  soluzione  alcoolica 
di  stricnina  nelle  iugulari:  l’animale  pordelie  mol- 
lo sangue,  e appena  introdoUo  uii  pu'  di  liquido 
spirò  senza  fenomeni  letanìci. 

Preso  altro  coniglio  se  gli  introdusse  col  mezzo 
di  una  siringa  di  gomma  clastica  la  medesima  so- 
luzione nello  stomaco.  Itiroasc  per  vorj  minuti  nel- 
lo stesso  stalo  di  vivacità  in  che  ero,  senza  vomito 
iiè  moli  convulsi.  Biprcsolo  gli  fu  aperta  una  vena 
femorale,  ed  ivi  inicUata  la  soluzione  di  slricnina. 
Pocliissimn  emorragia  si  ebbe  nel  ferire  la  vena. 
Poco  dopo  la  iniezione  l'animale  si  prostese  , non 
camminava  piò, benché  stimolato:  fu  preso  da  Ire- 
mido  e da  rigidezza  lelnnica  alle  csiremilà  , e ai 
muscoli  ubdomiiivilt.  Morì  dopo  due  minuti.  Aper- 
tagli la  spina, fu  trovata, sì  anleriormciilu  clic  posle- 
riormcnie,  bianchissima,  e nello  sialo  naturale. 

Qui  dunque  si  ebbe  telano,  nrodollo  da  una  so- 
stanza deleteria  che  ha  una  indubilata  azione  sul- 
la spina,  senza  che  in  questa  si  trovasse  vcrun  ve- 
stigio di  flogosi. 

Se  si  considero  inoltre  ravveiiulo  nella  prima  e- 
sperienza  , vale  a dire,  che  la  prima  impressione 
dell'alcool  suscitò  valida  cgcticral  conlrazionc  iicl- 
ranimalc,  e avvenuta  poscia  U cougcslioue  e iiiUI- 


Irazionc  capillare,  e quindi  la  flogosi  . ogni  movi- 
mento si  perdette  , e le  membra  si  paralizzarono, 
si  avrebbe  una  prova  di  ciò  che  io  già  aveva  pre- 
sentalo, e che  mi  riserbo  a meglio  convalidare  con 
ullcriorì  esperimcnli,  cioè  che  il  processo  di  flo- 
gosi  spinale  cosliluiscc  un  impedimento  alla  pro- 
«luzioiie  e coiUiiiuBzioiie  dei  fenomeni  tetanici. 
Veggo  che  il  viluppo  capillare  e il  turgore  eccitalo 
da  cohrsla  Ilogosi  dovrebbe  impedire  il  lìbero  sboc- 
co delle  correnti  pei  rami  motori,  e quindi  sminui- 
re riinpulsioiic  neuro-elettrica  alle  estremità  mu- 
scolari: veggo  che  il  fenomeno  febbre,  che  seguir 
dovrebbe  ad  una  mielite,  parrebbe  in  conflilto  col 
suo  modo  dinamico  con  quello  dello  spasmo  leU- 
uicoiso  clic  la  (ìussioiie  modera  ed  csliiiguo  molli 
spasmi  ncrvoM.  Con  lutto  ciò  che  la  flogosi  della 
spina  anziché  esser  causa  del  (etano , possa  cosli- 
(uirc  un  impedimento  al  suo  sviluppo, non  è anco- 
ra pur  tue  una  verilà  coiircrniaUi,nc  periate  la  ma- 
nifuslo  u voi. 

Hnsii  per  ora  l'aver  confermalo  che,  suscitando 
la  mielite  non  si  ha  telano, suscitando  il  leUno,noo 
si  ha  mielite. 

LEZIO.NEQLI.NTV. 

Se  noi  abbiamo  esclusa  la  ncr.cssilà  di  una  Qo- 
gosi  alla  spina  per  produrre  il  tcUno.se  siamo  on- 
dali anche  coH  invcsligazionc,  appoggiala  su  qual- 
che f«Uo,  persino  a ricercare  se  mai  l'urdirsi  di  un 
processo  flogistico  sulle  mcmbraiicspinalì  non  fos- 
se anzi  una  causa  oppouciitcsi  alla  produzione  e 
continuazione  del  iclano, che  caus.*i  necessariamen- 
te pruduUrice  in  esso,  mm  penatilo  escludiamo  la 
possibilità  di  un  Iclano  iiifìnmmiUorio. 

Neirominullcre  un  leUiiu  iniiammulorio,  non  è 
necessario  rumnicllerc  itisicme  clic  esiste  una  ia- 
fìammazioiie  in  un  organo  già  localizzala.  Sappia- 
mo che  la  diatesi liinaniinaioria  può  preesislere nel 
sangue. Quel  mulaincnlobio-chimico della  sua  cra- 
si clic  si  manifesta  con  un  eccesso  di  I7brina,0  con 
eccesso  di  globuli  e albumina,  come  è nella  pleto- 
ra, può  renderlo  ai  centri  nervosi  ostico  ed  ìrriUn- 
tc  ili  maniera  da  costituirsi  causa  occasionale  del 
tetano,  quando  ai  telano  siano  già  predisposte  le 
estremila  pcrifericlic  neuro-muscolari. Lo  stato  flo- 
gistico del  siiiigiic  è qui  un  semplice  eccitatore  del 
tetano,  come  una  puntura,  un  colpo  di  freddo;  un 
patema  d'animo  lo  sarebbero  cgualmcnie  in  sua 
vece.  Questo  stato  flogistico  del  sangue  può  esse- 
re, 0 prcesislcnle,  o cuiiscculivo  del  processo  in- 
liammatorìo  di  una  piaga  0 di  una  ferita.  Nel  pri- 
mo caso  e nel  secondo  non  costiluisccmai  l'essen- 
za del  ieiano;ma  scmplicemenle  una  causa  impul- 
sivo, onde  lo  predisposizione  alia  contrazione  teta- 
nica del  sistema  muscolare  si  trasformi  in  condi- 
zione morbosa  assoluta.  ^ 

Ammettiamo  dunque  un  telano  associato  colla 
condizione  flogislica  del  sangue,  e se  piace,  chia- 
misi pure  questo  lelano  innammatorio.  Blu  i fatti 
provano  che  la  diatesi  flogislica  del  sangue  può 
rendersi  causa  eccitatrice  Jet  tetano.  Abbiamo  dei 
(etani  non  traumatici  nei  quali  il  sangue  si  è trova- 
to cotennoso,  e vcnuli  a morte  non  si  è trovato  uè 
ineningile,  ne  spinile.  Abbiamo  (etani  traumatici 
nei  quali  bisogna  ricccilure  la  infiammazione  loca- 
le, onde  il  processo  organico  della  flogosi  della 
piaga,  0 della  ferita,  serva  d’cmuutorio,per  il  qua- 
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le  possa  proponionalamcnle  spogliarsi  il  sangue 
dal  suo  eccesso  di  plaslicilA.  In  ambedue  questi 
casi,  la  causa  promotrice  del  tetano  può  essere  lo 
stato  flogistico  del  sangue,  nel  primo  preesistente 
allo  sviluppo  della  malattia,  nel  seconda  caso  con- 
secutivo ad  una  lesione  esterna  qualunque,  quan- 
do lo  spasmo  da  questo  prodotto  non  avesse  ba- 
stato a promuovere  da  sé  solo  la  alTuiioiio  tetani- 
ca. Ma  cotcsta  diatesi  avrebbe  generalo  tuli'  altra 
malattia  fuorebè  il  telano,  se  questa  (orma  di  neu- 
rosi non  era  già  preparata  nelle  anse  terminali  dei 
nervi  muscolari,  c nello  libro  primitive  di  questi 
muscoli  medesimi , i quali  potevano  pure  essere 
spinti  nella  parlicoiar  loro  neuro  patia,  da  qualun- 
que altra  irritazione.  Il  telano  è sempre  una  parti- 
colar  neurosi,  isolala  nella  sua  natura  dallo  stalo 
innamiualorio  del  sangue,  col  quale  nuli'  altro  lia 
di  comune,  cito  una  indipendenza  ctiologica  acci- 
denlalc. 

E'ra  i caralleri  essenziali  del  telano  ò puregenc- 
ralmenle  vagheggialo  da  molli  clinici  anche  il  ca- 
rallcro  reumatico.  E a dire  II  vcro.sc  si  ha  riguar- 
do alle  cagioni  che  il  promuovono, c al  modo  il  più 
frequento  di  sua  terminazione  quando  va  a buon 
fine, ed  anche  ai  versamenti  linfari  die  spesso  si  so- 
no incontrali  nello  speco  vcrlebralc,  lo  condizione 
reumatica  ha  assai  maggior  numero  di  falli  e di 
ragioni  in  suo  favore  clic  non  abbia  la  iiiUommalo- 
ria.E  il  freddo  quella  tra  le  cagioni  che  il  più  spesso 
viene  annoverala  dai  clinici,  c già  vedemmo  come 
P.  Frank  la  ripone  fra  le  prime  produllrici  del  te- 
lano. Vuoisi  perù  intorno  a questa  causa  riflettere, 
che  il  freddo  non  produce  sempre  il  tetano  arre- 
stando la  traspirazione.  Desso  può  produrlo  anco- 
ra colla  sua  aziono  meccanica  conlralliva;porocchi 
questa  azione  è più  suOlcicnIe  a suscitare  lo  spa- 
smo delle  esterno  muscolari,  e convertire  la  pre- 
disposizione in  condizione  morbosa  assoluta.  Fatta 
questa  necessaria  distinzione, èinnegabilc  però  che 
un  corpo  in  sudore  per  l'azioucdel  freddo  non  sof- 
fra quella  ripercussione  dell'umore  Iraspirabilc  che 
è allo  a suscitare  la  condizione  reumslica.Koi  non 
siamo  per  riprodurre  le  acrimonie  dello  scuole 
Boerhaviane,  ma  è certo  che  la  materia  traspirabi- 
le ripercossa  invade  subito  i tessuti  oponeurotlci  e 
muscolari  esterni,  ed  ivi  desta  degli  spasmi  cono- 
sciuti sotto  il  nome  di  reumatalgie:  ora  questa  ma- 
niera particolare  d'irrllazione,  sia  che  si  fermi  alle 
masse  fibrose,  o libro-lendinose  esterne,  sia  che  si 
insinui  nel  sangue,  e indura  in  esso  una  mutazio- 
ne che  valga  ad  irritare  il  centro  spinale,  può  ren- 
dersi causa  eccitatrice  dello  spasmo  tetanico.Però 
il  telano  non  ha  nulla  di  comune  intrinsecamente 
colla  condizione  reumatica,  dovendosi  questa  del 
pari,  come  la  flogislics.riguardare  quale  condizio- 
ne eliologica  accidentale. 

Il  telano  di  natura  seplica  è pare  ammesso  da 
alcuni:  e le  atmosfere  impure,!  miasmi  nosocomia- 
li, gli  umori  pulrescciili  riassorbiti,  e inquinanti  il 
sangue,  crediamo  anclie  noi  che  nella  stessa  guisa 
dello  stalo  flogistico  e reumatico  possano  riuscire 
irritanti  per  il  centro  spinale,  e di  là  far  partire  un 
impulso  ecciialore  dello  spasmo  tetanico  nei  pre- 
disposti a lai  maialila.  De  llaen,  Liboscliilz  medi- 
co di  Vilna,  e U.  Frank  hanno  osservalo  il  tetano , 
e specialmente  il  teismo,  prodotto  da  Ioli  cagioni. 
E dunque  ammissibile  un  telano  eccitalo  da  un 
sangue  avcnlc  una  natura  seplica, ma  non  sarà  mai 


altro  questo  sangue  alteralo  che  una  causa  ecci- 
tante dulia  malattia;  o il  telano  per  sè  stesso  , os- 
sia forma,  ossia  idiopalico,manlerrà  sempre  la  sua 
qualità  essenziale  nervosa. 

É egli  ammissibile  un  telano  di  natura  ipolrofl- 
ca?  Il  telano  osservalo  in  nuclla  puerpera  di  P. 
Frank,  la  quale  aveva  per  aborto  sofferta  gravissi- 
ma perdila  di  sangue,  fu  fuor  di  dubbio  di  tale  na- 
tura.Sappiamo  die  il  principio  nerveo, anche  quan- 
do la  energia  vitale  è al  massimo  del  suo  decadi- 
mcnlo,  può  manifestarsi  colla  massima  violenza. In 
lai  casi  la  natura  restringe  con  una  valida  contra- 
zione la  sforo  della  vita  , volendola  quasi  ridurre 
ad  uno  spazio  più  corrispondente  alla  forza  super- 
slile.  Ove  vi  fosse  stala  predisposizione  nel  si.sle- 
ma  muscolare,  cotcsta  contrazione  rendevasi  causa 
del  telano. 

Il  telano  che  si  osserva  Ira  mezzo  alle  pernicio- 
se dei  paesi  palustri  è di  uno  natura  diversa  dagli 
altri  tetani?  Qui  bisogna  avvenire  se  è siuloma  del- 
la febbre.  Essendo  sintonia,  è una  forma  acciden- 
tale die  sparisce  col  parossismo,  c allora  è gover- 
nato dalla  stessa  natura  della  febbre  miasmatica, 
lialta  quale  è per  lo  più  anche  preceduto.  Ma  in- 
vodenuo  da  sè  è primitivo,  ed  è di  natura  nervea 
tale  clic  nulla  lia  di  comune  colle  febbri  iniasmali- 
che,  se  non  che  l’aver  avuto  per  causa  accidentale 
quel  movimento  flbruso  contrattivo  che  prende  la 
febbre  accessionale.  Senza  una  predisposizione  il 
miasma  ha  prodotto  una  bevo  febbre,coii  una  pre- 
disposizione è venuto  fuori  il  telano. 

La  natura  traumatica  del  telano  imprime  forse  in 
questa  malattia  un  carattere  diverso  dal  telano 
spontaneo  ? L’  esterna  meccanica  lesione  non  può 
che  in  due  maniere  farsi  causadel  tetano:  l.°  o per 
lo  spasmo,  2.*  o per  l'alterazione  che  la  ferita  nel 
suo  processo  infiammatorio,  suppurativo , cangre- 
noso  mette  nel  sangue.  Ambedue  queste  cagioni 
non  giungerebbero  mai  a produrre  un  telano , se 
all'eslrcmilà  dei  rami  nervosi  che  sostengono  la 
conirallililà  muscolare  non  esistesse  un  altro  grado 
di  predisposizione  a tale  malattia.  Per  modo  che 
queste  cause  non  dònna  che  un  impulso  allo  svol- 
gimento di  essa.  Dunque  il  tetano  traumatico  , in 

aliamo  è tetano,  è della  medesima  natura  dell’  in- 
ammalorio,  del  reumatico,  del  septico  ; e la  feri- 
ta, la  puntura  , la  frattura  non  rappresentano  che 
una  causa  eccitatrice. 

Dunque  dato  il  concorso  anteriore  di  tulle  le  ca- 
gioni remolo  affini  aH'azion  fisiologica  del  sislema 
molare,  onde  questo  assuma  predisposizione  al  te- 
lano, stabilita  questa  prcdisposizione,e  dato  un  pa- 
tema d'animo  contrallivo  improvviso,  come  paura  , 
spavcnlo,ira,  si  ha  il  tipo  primitivo  del  telano  ner- 
vosa, dove  tulli  i rapporti  etiologici  sussistono.  A 
colesti  patemi  d'animo,sostiluilc  mia  ferita. un  fred- 
do, un  sangue  alterato,  il  telano  resta  sempre  del- 
la sua  identica  natura  nervosa. 

LEZfO.NE  SESTA. 

Le  divisioni  che  ammette  il  telano  non  possono 
essere  riferibili  alla  sua  nalura , perocché  essa  è 
sempre  una  ed  identica,  e nemmeno  possono  fon- 
darsi sull'  indole  varia  delle  cause  occasionali , le 
quali  vedemmo  non  essere  che  impulsi  accidcniali 
allo  svolgimento  dell'  affezicne,  polendosi  nel  po- 
sfo  dell'una  collocar  l'allra  iudilIereateacDle  quan- 
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to  uireiretlOfiicl  quale  non  (rasmrUono  nulla  della 
uulilà  propria. Invece  le  divisioni  clic  possono  Tarsi 
el  leUiio  dipcnJonodal  grado  della  predisposizio- 
ne, e della  natura  passeggierà  e permaiieulc  delle 
cause  occasionali. 

Posta  una  irritazione,  se  la  predisposizione  al  te- 
lano è lieve  , la  durala  di  questo  durerà  quanto  la 
irritazione  medesima.  E questo  può  riguardarsi  co- 
me (etano  sinlomntico.l/estrarrc  un  corpo  pungen- 
te, il  dar  adito  libero  ad  una  piaga,  il  di  cui  emun- 
torio  suppurativo  siasi  intempestivamente  chiuso , 
ha  fatto  cessare  i Tciiomeiii  tetanici.  Però  la  naiura 
sintomatica  di  questo  telano  va  solamente  distinta 
dairidiopalico  per  il  grado  più  lieve  dell'aCTczione; 
tantoché  se  cotesto  tetano  invece  di  esser  lieve  Tos- 
se idiopatico,  cessando  l' irritazione  causale  , essa 
non  cesserebbe, nè  sarebbe  un  curarlo  rivolgendosi 
contro  la  causa  eccitatrice  solamente. 

Se  la  predisposizione  è grave, allora  il  tetano  che 
si  svolge  per  qualsia  causa  irriianie  è sempre  idio- 
patico. 

La  maggiore,  o minor  gravezza  della  predisposi- 
zione può  dedursi  dalle  cause  che  hanno  concorso 
8 proaurla,e  dal  minorarsi  degli  elTeiti,o  dal  rima- 
nere inalterati  quando  si  agisco  coutrola  causa  oc- 
casionale. 

Dal  lato  della  permanenza  delle  cause  eccitatri- 
ci, s'essc  sono  passeggicre,  e la  predisposizione  sia 
grave,  il  tetano  resta  idiopatico  e solitario  : s*  esse 
sono  permanenti,  e la  predisposizione  sia  mite , il 
telano  può  essere  sintomatico  : s'esse  sono  perma- 
Denti  e con  grave  predisposizione,  il  tetano  è idio- 
patico e complicalo. 

Dunque  le  divisioui  di  telano  in  Iraumalico  , in 
inOammalorio,  in  reumatico,  ccc.  per  noi  non  suo- 
nano che  divisioni  scolastiche.  Ciò  che  interessa  di 
sapere  se  la  causa  eccitatrice  fu  fugace, o è perma- 
nente, e se  il  telano  è nei  prodromi  di  una  idiopa- 
tia,ovvero  rappresenta  una  idiopatia  già  costituita, 
il  che  è quanto  calcolare  indullivamcnle  la  gravez- 
za della  predisposizione.  Dunque  telano  sintomali- 
eo,  0 lieve  : telano  idiopatico,  e grave;  e qucsCul- 
timo  può  essere  o solitario  o complicalo. 

È questa  per  mia  fede  la  divisione  del  telano  la 
più  utile,  onde  poter  fondare  sopra  essa  le  connes- 
sioni etiologiche  e Icrapeuticlie,  rimanendo  pur 
sempre  identica  a sé  stessa  la  naiura  del  telano. 

Ma  qual  è questa  natura  7 Densa  è per  noi  im- 
perscrutabile. Truducendola  in  mi  fenomeiio  pale- 
se, non  possiamo  riguardarla  che  per  una  violenta 
e continuala  contrazione  muscolare  , che  incatena 
con  morbosa  simpatia  lutto  un  sistema  di  muscoli, 
siano  volontari  o imoloalart;  ma  quella  alterazione 
primitiva  che  slahilt  nelle  estremità  neiiro  musco- 
lari ratlitudinedi  ritenere  la  contrazione  ad  un  gra- 
do morboso  così  elevalo  è per  noi  indeQiiibile. 

Le  mie  osservazioni  microscupicho  comparative 
sulla  fibra  muscolare  della  rana  , tenuta  per  mollo 
tempo  in  contrazione  tetanica,  non  sono  aurora  tali 
da  poter  essere  comunicale. Nètali  reputo  ancora  le 
altre  aul  rìgoiifluinento  dei  cordoni  nmlullari  ante- 
liori  0 posioriori  della  spina  , e le  alterazioni  del 
iDodìiullio  cinereo. 

Una  volta  che  queste  osservazioni  si  verificasse- 
ro . si  vedrebbe  che  le  ulierazioni  anatomiche  spi- 
nali non  sono  costanti, come  è costante  una  specia- 
le mutazione  nella  struttura  dello  mugse  iiiuscolari 
periferiche,  la  quale  per  essere  tiaduiu  ni  una  es- 


pressione patologica  di  comune  Intelligenza, sì  po- 
trebbe chiamare  sopra  pivsizione  dei  linissimi  arti- 
coli delle  libre  muscolari , così  serrata,  massima- 
mente alle  loro  estremila  lendinose,  da  non  essere 
più  discernibili,  come  tali  rimangono  nel  ventre  dei 
muscoli  stessi.  Ha  questa  alterazione  non  potrebbe 
essere  effetto  piutloslochè  causa  7 Come  spiegare 
poi  essa  quel  violento  trabocco, quella  subilanea  in- 
versione delle  correnti  dalla  periferia  al  centri,  c la 
serrata  deglutizione  e respirazione,  e Timpedimen- 

10  spesso  invincibile  a suscitare  e far  risorgere  le 
soffrenti  azioni  reflesse?  Questa  grave  dUcinestèsi, 
nella  quale  poi  sta  tulio  il  forte  pericolo  della  ma- 
lattìa , sarebbe  essa  interpretala  complclamente , 
quand  anche  si  ritenesse  la  suddetta  alterazione  a- 
iialomica  ripetuta  sulla  maggior  parlo  delle  masse 
muscolari  pcriTerictie  7 

LEZIONE  SETTIM.\. 

È ccriamento  un  caos  la  storia  dei  rimedj  ado- 
perati contro  al  telano.  Non  bisogna  però  confon- 
dere la  storia  dei  rimedj  con  quella  delie  indica- 
zioni. Se  ricerchiamo  queste , troveremo  che  esse 
sono  siate  rivolte:  1.^  contro  le  cause  eccitatrici 
permanenti;  2.^  contro  lo  stalo  spasmodico  del  si- 
stema motore.  E vero  che  non  si  trova  negli  autori 
fatta  sempre  una  esalta  distinzione  tra  gli  udì  e gU 
altri  di  tali  indizi  : è vero  altresì  che  li  causa  ecci- 
tatrice è stala  il  più  delle  volte  o ipotetica , o non 
bene  determinata  per  difetto  di  ricerche  etioiogi- 
che:  è vero  linaimcnte  che  non  sapendo  dove 
poggiarsi  per  distinguere  il  tetano  sintomatico  daì- 
hJiopalico , il  solitario  dai  complicato , si  è troppo 
atteso  alla  causa  perioaDenle  trascurando  T effetto 
ritenuto  quasi  sempre  per  un  sinloma;  o vieeveru 
si  è troppo  atteso  al  telano  come  idiopatico  e soli- 
tario, A non  si  sono  curate  le  cause  eeciiatrici  ri- 
spetto alle  loro  qualità  di  complicazione.Quesli  so- 
no i difetti  che  generalmente  si  ineootrano  negli 
autori  lutti,  che  da  Areteo  a noi  hanno  parlalo  del 
tetano  da  semplici  osservatori.  Io,  come  tengo  che 

11  tetano  è malattia  di  difOcilissima  cura  , sostengo 
del  pari,  che  si  renderebbe  men  raro  resilo  infelW 
ce  di  tali  cure  , se  il  metodo  terapeutico  Tosse  li« 
brato  nelle  giuste  proporzioni  Ira  cotesti  diversi  ca- 
ratteri della  causa  permanente,  e della  natura  sim- 
patica o idiopatica  della  roalallia.  Considero  come 
frutto  apprezzabile  della  analisi  clinica, e di  avanza- 
mento  nella  dottrina  del  tetano,  la  dìvisioiH)  del  te- 
tano traumatico,  dairinflammetorio,  dal  reumatico, 
dal  gastrico, dal  nervoso;  ma  questa  divisione, se  non 
6 presa  noi  suo  giusto  valore , condurrebbe  al  fal- 
so principio  lerupeulico,  di  mirare  a risolvere  sol- 
tanto cotesti  elementi  causali,  a non  curare  la  na- 
tura spesso  idiopatica  del  telano  che  con  loro  è as- 
socialo. Adunque,  prima  di  inoltrarci  nel  metodo 
che  esigono  i vari  casi  di  telano,  stabiliamo  per 
massima,  che  la  forma  telano  va  curala  sempre,  e 
subitamente,  con  appropriali  rimedj , ancorché  i 
calcoli  eliologici  la  fabessero  ritenere,  come  tutto- 
ra, in  su  i prodromi  di  una  idiopalia.  E ciò  per 
due  ragioni:  f.^  perché  come  colesti  calcoli  non 
possono  essere  sempre  nè  pronti, nè  facili;  2 "per- 
ché qualunque  sii  Teleroenlo  eliologico  permanen- 
te, non  può  ricevere  alcun  grave  danno  dalle  cure 
che  si  praticano  in  modo  diretto  contro  raffeiiotie 
leUnica. 
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Premessa  questa  massima,  elio  io  reputo  ili  gra-  < 
ve  importania  elliiica  , oggi  specialmente  clic  io 
veggo  perdersi  un  tempo  lungo  e prezioso  nel  Fare 
salassi  generali  e locali,  coll'Idea  che  il  telano  non 
sia  che  un  sintonia  di  una  llogosi  spinale,  vengo  a 
dichiarare  spccialmenic  le  avvertenze  ulteriori  che 
la  terapeutica  esige  nella  cura  del  telano. 

Cura  dei  tetano. 

I.c  cause  occasionali  sono  lutto  riducibili  in  lo- 
lalilù  a irritazioni  cstcnic  ed  iiilcrnc.  Le  prime, elio 
comprendono  tutte  le  lesioni  che  suscitano  i tetani 
traumatici , dimandano  corno  lesioni  curo  partico- 
lari. 

Sulla  Ferita  convien  badare:  1.  a togliere  i corpi 
estranei  rimasti  : 2.  a conoscere  la  qualilà  delle 
parti  comprese  nella  lesione:  3. ad  esaminare  i carat- 
teri esterni  della  Feritati,  a proporiionare  il  mini- 
mento  llussionarc  ai  bisogni  della  Dogosi  adesiva  : 
5.  a proporzionare  il  processo  suppurativo,  e l'esito 
delle  materie  col  grado  anicccdeule  o permanente 
della  llussionc:  fi.  a dIFendcrc  la  piaga  dal  coidalto  di 
corpi  irritami:  7.  a calcolare  gli  esili  del  processo 
adesivo  dalla  qualilà  deH'islrumeulo  Feritore:  8.  ad 
esaminare  la  cura  clic  si  è tenuta  per  la  Ferita. 

Tutte  queste  cure  si  riducono  al  governo  tera- 
peutico della  esterna  irritazione.  Governo  inloruo 
al  quale  non  iFacilelo  slabilire  delle  leggi, in  quan- 
to elio  la  medesima  irritazione  che  Fu  causa  del  le- 
lano  può  divenirne  rimedio.  Conviene  slabilire  per 
quanti  modi  questa  Ferita  |>uò  nuocere,  1."  per  lo 
spasmo,  2."  per  la  dilFusionc  nel  sangue  del  pro- 
cusso inliaminalorio , 3.°  per  la  dcgencruiiono  e 
riassorbimento  di  qucsli  principj  deleteri  sciolti 
dallo  sFacelo. 

Ciascuno  di  qucsli  stati  ha  un  periodo  col  quale 
può,o  non  può  suscitare  la  comparsa  del  telano.  Nel 
periodo  di  spasmo  conviene  umettare  la  parte  lesa, 
togliere  da  essa  qualunque  corpo  cstranco.c  (irepara- 
rc  il  momento  flussionurepcr  il  processo  della  lìogo- 
si  adcsiva.Inqueslo  periodo  medesimo  il  ravvicinare 
le  labbra  della  Ferita, il  recidere  tolaimcnic  qualche 
ramo  ncrvoso,rimaslo  lacero  iiicompletamcnle.può 
recare  giuvamcnlo:ncl  pcriodoinnaninialorio, coinci- 
dendo con  questo  la  comparsa  del  telano,  non  dc- 
vesi  altro  Faro  che  mantenere  questo  momento  llus- 
stonare  nelle  giuste  proporzioui  coll'  cslensieno  e 
natura  della  lesione.  Talvolta  potrà  occorrere  di 
moderare  questa  Dogosi,  quando  da  essa  parta  una 
inllucnza  sui  sangue.  Tal  altra  invece  , quando  le 
labbra  della  piaga  si  sccclnuo,  e cessino  i trasuda- 
meidl,  e s'arresta  la  convergenza  sul  punto  ester- 
no dei  momenti  flussionarl  , bisogna  rianimare  la 
Ferita  richiamando  sulla  supcrlicie  la  flussione  flo- 
gistica. Nel  periodo  suppurativo  , coincidendo  con 
f|ueslo  11  Iclann.convicne  temere  di  raccolta  di  ma- 
teria senza  sufllcienle  sFogo  esterno,  di  riassorbi- 
mento di  pus,c  in  questi  casi  riaprire  II  filiro  ester- 
no, 0 dilalarlo.e  riaccendere  talora  una  flogosi  più 
ottuosa  0 vivace.  Coincidendo  la  comparsa  del  te- 
tano con  aspetto  di  degenerazione  nella  Inerita,  sic- 
come avviene  talvolta  per  Ferite  d'urmc  da  Fuoco, 
o per  cattivo  Iratlamcnio  di  altre  lesioni  ancora  , 
l'uso  dei  balsamici  e anlispltici  sulla  parte  vorrà  i 
esser  pronto  ed  energico.  È qui  dove  i chirurghi 
perdono  un  tempo  prezioso  coll'uso  degli  emollienti 
e dei  lenitivi  i più  semplici.  Qucsli,  In  altra  malal-  ' 
I>ur.  Voi.  I. 


tia  che  non  Fosse  tanto  precipitosa,  avrebbe  una  a- 
zione  lenta,  ma  sicura  nel  migliorare  le  condizio- 
ni della  piaga.  Ha  nel  telano  si  vogliono  mezzi  più 
pronti.  I balsamici  corrispondono  invece  pronla- 
mcnle.l.’applicare  lllaccc  inzuppale  di  balsamo  to- 
lulano  e peruviano  cangia  in  poche  ore  I'  aspello 
alla  Ferita,  e ne  modera  la  corruzione.  I chirurghi 
si  ricusano  dai  balsami  nella  generalità  delle  Feri- 
te, e Fanno  bene.  Ha  io  li  prego  ad  eccettuarne  le 
Ferite  corrotte  nei  tetanici,  dove  la  eccezione  è co- 
mandala dalla  spccloliià  del  caso,  e dalla  necessi- 
tà di  ollcncre  pronti  ctrclli  dai  rimedj.  1^  qui  pure 
dove  alcuni,  essendo  la  Fcrila  in  parli  ampulabili , 
propongono  l'amputazione.  Ha  contro  questa  prati- 
ca, come  contro  quella  della  recisione  dei  rami 
nervosi,  conviene  rifletterò,  che  con  queste  ampu- 
tazioni non  si  Fa  nulla  quando  II  lelauo  ò già  reso 
idiopatico.  E sembrami  che  fìiipuylren , che  con- 
trasta al  Larrey  l'ulililà  dcH'ampulaziouc.abbia  ra- 
gione solamento  in  questi  casi:  nei  quali  adunque 
noi  ridurremo  i prccelli  ai  seguenti:  l.°  togliere  la 
irritazione;  2.‘  Favorire  il  movimento  flussionare  ; 
3.°  temperare  il  processo  flogistico  consecutivo, 
ossia  mantenero  uno  sFogo  esterno  alla  Formazione 
della  liuFa  plasllca,ondenon  venga  dalle  vene  rias- 
sorbita, e comunichi  lo  qualilà  flogisliche  al  san- 
gue; i-°  opporsi  al  processi  pulrcFallivi,  e impedi- 
re il  riassorbimento  de'loro  prodotti, 

Era  le  altre  causo  eccitatrici  del  telano  , alcu- 
ne abbiamo  dello  esser  Fuggevoli,  altre  permanen- 
ti. Se  il  Freddo  con  semplice  azione  meccanica  iin- 

ftrovvisa,  se  uno  spavento, o altra  causa  istantanea 
la  produllo  il  lelaim,  e questo  non  cede  sponta- 
neo dopo  il  cessare  della  causa  stessa, si  ha  il  lelauo 
idiopatico  e solitario;  e qui  niuna  cura  può.nè  dee 
rivolgersi  contro  la  causa  cccilalrice  che  più  non 
esiste,  ma  tutta  adoperarla  contro  il  telano  sola- 
mente. 

Se  trattisi  di  cause  eccitatrici  permanenti,  la  cu- 
ra contro  esso  va  diretta  a seconda  della  diversa 
indole  loro. 

Quella  prima  condizione  di  spasmo  che  o dal 
centro  spinale,  o dalle  estrcmilà  periFcriche  ha  ec- 
citato il  sistema  motore  alla  tetanica  contrazione  , 
e questa  contrazione  mcdcsima.sono  i due  elemen- 
ti morbosi  che  devesi  avere  in  mira  di  correggere 
e di  risolvere;  poiché  per  essi  resta  pcrmancnio 
nello  estrcmilà  muscolari  la  congestione  del  fluido 
oeuro-clellrico,  e la  direzione  normale  delle  cor- 
renti dal  centro  alla  pcriFeria,  e da  questa  al  cen- 
tro ò pervertita.  Uuc  mezzi  abbiam  noi  per  oppor- 
ci a cotesto  stalo  morboso  del  sisicma  motore.  1" 
Indurre  il  rilassamento  agendo  sulla  cute  con  mez- 
zi appropriali,  i quaii  mezzi  servono  ad  un  tempo 
di  validi  conduttori,  ondo  vi  si  sperdano  Facilmen- 
te le  stasi  ncuro  elcltriclie  delle  masse  muscolari 
periFcriche.  2.°  Ilieccitare  con  sllmuli  interni  op- 
portuni le  azioni  riflesse  , ondosi  ricquilibrino  iu- 
Fra  loro  le  correnti  nervose. 

Areico  consigliava  di  porro  l'ammalaio  sopra  un 
soUlcc  letto  entro  una  stanza  la  di  cui  temperatura 
Fosse  calda,  e pregna  di  umidi  vapori , airoggello 
di  rilassare  il  sistema  inuscalarc.Proponc  in  segui- 
to lungo  0 ripclulo  uso  di  Frizioni  oleose.  Uonzio 
ancli'estio,  unzioni  oleose.  Guglielmo  Pisene:  Kijer 
perpetuo  sudore  dilJlaat. 

Il  nostro  metodo  cnrallvosi  aggira  intorno  a que- 
ste medesime  pratiche.  Noi  cominciamo  dall'im- 
ti 
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incrgerc  il  (clanico  in  un  bagno  caldo  a 30  K.  Ve 

10  facciamo  sUrc  un‘ora.  Snbilo  dopo  una  genera* 
le  frizione  oleosa  con  olio  comune,  allcruaiulo  ba- 
gni e frizioni  per  quallro  volle  nella  prima  giorna- 
la. Nella  secondai  medesimi  mezzi,  se  non  clic  i 
bagni  sono  falli  n lunga  immersione , cioè  di  Ire 
ore.  Nella  tcrzagiornala  incominciamo  a sommiui- 
slrarc  le  polveri  del  Dower  ad  alte  dosi, riducendo 
i bagni  di  lunga  immersione  a due  soli  al  giorno. 
Qncì'lo  sisicmu  di  cura  va  alTretlalo  orallcntalo,ac- 
cresciuto  o tiiminuilosccondo  il  corso  e la  gravez- 
za del  nialr.L'acqua  clic  uoiadopcriamopcr  il  bagno 
è rucqiia  naturale. Parve  un  tempo  anche  a noi  elio 
per  dilTondcrc  sulla pcrifcriadclcorpo  una  qualche 
soslanza,clic  la  spcrìonza  ovessc  mostralo  distrug- 
gere o sminuire  rirritabililà  muscolare,  dovessero 
a preferenza  giovare  ccrli  ba^ni  minerali  Gli  ani- 
mali periti  per  l'acido  carbonico,  o per  il  gas  idro- 
geno solforato,  perdono  la  propricuh  di  contrarsi 
nei  loro  mufxoli  s dio  !'  ihlluciiza  degli  irrilnnli. 
Njsten,Tiedcmann  e Mnller  hanno  conh^rinaloquc- 
sto.  I bagni  idrosoUorosi  adunque  sarebbero  siali 

11  mezzo  il  pii)  sicuro  onde  vincere  la  coutrazionc 
tclanica.  Essi  suno,  a dilTercnza  di  quelli  saturi  di 
acido  carbonico,  di  pronta  e facile  animinislrazio- 
nc,  ed  liunno  poi  la  propriclii  di  potere  essere  ele- 
vati a qualunque  temperatura;  mentre  quelli  <li  a- 
cido  carbonico  non  possono  riscaldarsi.  Ma  messi 
in  pratica  non  hanno  corrisposto  ul  desideralo  ef- 
fello. 

l.a  cura  die  noi  proponiamo  e quella  che  fra  gli 
allri  metodi  trovammo  la  più  semplice,  la  più  spe- 
dila G la  più  cQicacc:  e quando  cui  mezzo  di  essa 
si  ottiene  verso  il  settimo  la  reazione  febbrile,  con 
espansione  eguale,  respirazione  resa  più  fucile,  e 
sudore, resilo  felice  del  telano  è per  lo  più  assicu- 
rato. In  modo  che  la  medesima  cura  contro  tu  for- 
ma telano  va  praticata  sempre  sia  esso  solitario  o 
complicalo. 

Aweiliremo  iunne  che  lutti  i mezzi  dolorine!, 
incominciando  dai  più  lievi, come  riibcfacicnli, ago- 
punture con  scosse  o senza  scosse,  ustioni,  caute- 
lizzuziunì,  incisioni  sono  nel  tetano  sempre  ed  c- 
slrcmemente  perniciosi:  e quando  per  ncccssith, 
durante  l'ulleniiunc  tetanica,  si  deve  allargare  una 
ferita  per  cnr.irvi  od  csirarnc  un  corpo  estraneo,  o 
si  debba  recidere  o amputare  , il  tetano  si  rende 
quasi  sempre  incviiabilmcnlc  morlalc.Ecco  perchè 
i più  fatati  fra  i lelaiii  Iraumulici  sono  quelli  che 
avvengono  per  bruciulurc:ogni  mcdicalura  di  que- 
ste piaghe  e perii  misero  Uianicounriimovanicnlo 
di  dolore  che  gli  accelera  la  inortc- 

Ncilu  lezione  ventura  indicheremo  questi  diversi 
tratlainenli  curativi  imposti  dallo  complicazioni,  e 
riepilogheremo  nroristicaincntc  i concetti  che  ab- 
biamo stabilito  sulla  palulugia  speciale  del  telano, 
e la  suo  Icrnpculica. 

I.EZIONE  OTTAVA. 

Quale  debhc  essere  la  cura  del  tetano  in  sè  stes- 
so, e quale  il  metodo  curativo  diretto  sntr  anda- 
mento,la  natura  e il  eerultcre  delle  esleniu  lesioni 
clic  accompagnano  M telano  Irniimaiieo , e come 
tulle  vadono  io  avvertenze  a ridursi  a moderare  lo 
spasmo,  a sostenere  lo  sfogo  proporzionalo  del 
momento  flussinnare  e suppurativo  , n impedire  i 
l’assorbimenli,  lo  indicammo  nella  Iraseorsa  lezio- 


ne. Ma  uiravvertcnza  non  si  fece  quanto  olla  possi- 
bililà  del  caso  della  coincidenza  d'una  ferita  con 
un  lotano  sul  quale  essa  non  abbia  ovulo  nessuna 
aziono  eccitatrice. Intorno  a ciò  un  saggio  consiglio 
ne  porge  il  Begiii,  che  io  a voi  raccomando.  Sia 
dunque  che  sopra  un  ferito  il  Ictanosi  sviluppi, e elio 
a questo  telano  abbiano  dato  mossa  tuir  altre  ca- 
gioni, come  freddo  od  nllro.  Qui  imporla  trarre  un 
criterio  dalla  ferita  stesso,  onde  assicurarsi  che  da 
essa  direttamente  non  parie  l’ impulso  (clanico. 
Quando  adunque  (avvciTc  negiii),  ad  onta  della 
presenza  del  tetano,  la  ferita  ò vermiglia,  e coper- 
ta d'iin  trasudamoiìtosuppurativo  di  buona  indole, 
e si  sappia  clic  non  è siala  mollo  dolorosa  , e sia 
nota  altra  causa  occasionale  delle  consuete  , e ca- 
pace a produrre  il  telano  nei  predisposti, non  è al- 
lora da  Rltribuirsi  il  male  alla  ferita,  nò  a riguar- 
darsi come  (raumntiro. 

Nel  telano  ganglionare,dovcrirrÌtazionc  è inter- 
na, ed  6 0 per  elmintiasi,  o per  bile  alterala, o nei 
fauciull)  per  meconio,  cagione  frequente  del  tris- 
ino,  coiìL-oiTono  del  pari  speciali  avvertenze  cura- 
tive, In  questo  caso,  e dopo  e durante  il  bagno  e 
le  frizioni  oleose,  uno  dei  migliori  lasLalivi  per  i 
muscoli  iuvolontarj  contralti  è Tolio  di  ricini,  che 
vale  insieme  anche  di  espulsivo  de'  vermi  inlcsli- 
nali.  Olleniile  lo  evacuazioni  necessarie, so  i sinto- 
mi di  tetano  si  mitigano  o scompaiono  , non  vi  è 
bisogno  di  passare  alle  polveri  del  Dower;  ma  se 
persistono,  il  ricorrere  ad  esse  è indispensabile.  Il 
(risma  impedisce  talvolta  di  far  prendere  per  boc- 
ca i medicamenti  airinfermo.  È barboro  il  coslu- 
roc  d'alcuni,o  di  spezzare  i deiili  incisivi, o di  apri- 
re a forza  la  mascella  e incunearla;  non  vale  nem- 
meno l'inirodurli  per  le  narici  con  cannula  elasti- 
ca. Lengrnnd  di  Rruxclles,  e Foiirnicr  propongooo 
invece  di  far  passare  la  cannula  elastica  dietro  i 
denti  molari,  dove  resta  sempre  un  pertugio  capa- 
ce di  concedere  questo  passaggio. 

Quando  la  causa  eccitatrice  permanente  sia  la 
pletora  0 la  diatesi  Rogislica  del  sangue,  e il  (eta- 
no sia,  come  le  scuole  lo  appellano  , inflaminato- 
rio  conviene  clic  preceda  un  salasso  al  metodo  di 
sopra  annuncialo  per  la  forma  telano.  Cedendo  i 
sintomi  non  sarà  meslieri  passare  all*  oppio  , alle 
polveri  oppiale  del  Dower;  ma  in  caso  contrario 
si  deve  compire  la  cura  coti  queste, cessare  dal  sa- 
lassare ulteriormente. 

Nei  casi  di  telano  reumatico  nuli’  altra  pratica 
addizionale  deve  seguirsi  unita  a quella  che  iUtta- 
no  esige  per  sè.  Noi  nou  sapremmo  disapprovare 
clic  in  luogo  delle  polveri  del  Dower  si  dessero  IO 

0 13  gocce  per  volta  di  alcali  volatile  tluore.  Que- 
sto potente  diaforetico  costituiva  il  mezzo  princi- 
pale con  che  Francois  d'Atixerrc  curava  e guariva 

1 suoi  tetanici.  Egli  prese  per  norma  «Iella  sua  te- 
rapeutica il  precetto  di  G.  Pisone  — K^cr  perpe- 
tuo sudore  (lifJUial  — e può  riguardarsi  come  uno 
dei  più  felici  curatori  del  telano. 

II  telano  eccitato  da  natura  seplica  del  sangue 
curavasi  dal  De  II.ilmi  cogli  acidi.  Il  Sarrosiii  pro- 
poneva anch'egli  di  trattare  la  milattìa  con  bevan- 
de accidulatc  coiracido  nitrico,  e frizioni  all'cslcr- 
uo  con  pomata  ossigenala.  Fournicr  e Ocgiii  con- 
(raslanoil  vantaggio  del  metodo  del  Sarruslii:o  di 
vero  sappi.inio  clic  Tossigeno  conserva  più  a lungo 
U irritabilità  muscolare.  In  lai  casi  ineglinè  d'uni- 
rc  i cliinacei,  0 la  canfora  alla  nostra  polvere  op- 
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|iiat3,  c sndilUrarc  per  Ini  mudo  allo  scopo  di  cor- 
reggere il  principio  seplieo,  quatcnus  fieri  palesi. 

La  stessa  cliina  unita  aH’nppio  sarà  pure  l'unico 
mezzo  al  r|ualc  ci  appiglieremo  nel  tetano  niìasma- 
lifo  , ossia  nella  perniciosa  tetanica.  11  medesi- 
mo ojuto  ci  dovrebbe  valere  contro  il  tetano 
che  sorge  sopra  un  fondo  d'ipotrolìa.  Ili  clic 
non  è solo  il  caso  che  io  già  vi  rimembrava 
osservato  da  1*.  Frank.Ha  molti  sembra  averne  os- 
servali il  Fuuriiier,  da  che  egli  dico,  clic  in  segui- 
to a grandi  ferite  d'arme  da  fuoco,  seguile  da  pro- 
fuse emorragie,  esiste  una  profonda  atonia  duran- 
te il  corso  del  telano.  Il  polso  è lento,  inlcrmlllcn- 
tc,  piccolo,  vermicolare.  Lo  stupore,  una  abolitio- 
nc  apparente  della  sensibilità  precede  le  conira- 
zioni.  Il  telano  si  fa  universale,  e nondimeno  la  ri- 
gidità e la  tensione  dei  muscoli  non  è molta.  Que- 
sta stalo  di  languore  non  dura  che  13  o 20  ore,  e 
segue  la  morte.  Io  non  ho  mai  curalo  nè  veduto  di 
tali  tetani:  e temo  che  nei  casi  del  Fournicr  si  trot- 
tasse piulloslo  di  agonie  con  convulsioni  tetaniche 
in  corpi  sfiniti  da  gravi  perdile  di  sangue  , che  di 
veri  letaui. 

Biepilogo,  e Corollarj. 

Riepiloghiamo  I concclli  principali  che  abbiamo 
stabilito  intorno  alla  patologia  di  questa  nervosa 
alTezinno. 

1.  É indispensabile  a contrarre  II  tetano  una  pre- 
disposizione. 

2.  Tale  predisposizioneesisle  nel  sistema  musco- 
lare, e consiste  in  una  abitudine  a ritenere  la  con- 
trazione. 

3.  Quindi  i piè  predisposti  sono  coloro  elio  for- 
zano il  sistema  motore  a lunghe  e violenti  azioni 
muscolari. 

t.  I.a  sede  organica  originaria  del  telano  è nella 
libra  neuro-muscolare  periferica  quando  le  irrita- 
zioni sono  esterne. 

3.  È nel  midollo  spinale  quando  irritazioni  in- 
terne eccitano  in  lui  azioni  rillessc;  ma  la  tetanica 
contrazione  una  volta  eccitala  sussiste  nel  muscolo 
indipcndcnlcmenle  dairazionc  spinale. 

6.  La  sede  del  tetano  può  essere  tanto  nei  mu- 
scoli volontari  che  involontari;  quando  è iu  questi 
ultimi, dicesi  ganglionarc. 

7.  Il  midollo  spinale  non  è mai  altro  che  un  or- 
gano di  trasmissione  dell'impulso  conirattivo. 

8.  La  dilTusione  dello  spasmo  tetanico  si  fa  inlre 
modi:  1°  o dal  punio  della  esterna  irritazione  agli 
altri  muscoli  volontari  ; 2°  o dal  centro  spinale  ai 
muscoli  periferici;  3'’  o dai  muscoli  organici  ai  vo- 
lontari esterni,  e da  questi  a quelli. 

9.  L'avvcniincnto  del  telano  dopo  cicatrizzale  le 
ferite  è s|ii  -galo  per  la  dilTusione  subdola  dell'  ir- 
ritazione ai  muscoli  involontari , e per  il  lento 
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propagarsi  da  questo  centra  al  reslo  del  sistema 
motore. 

10.  La  natura  del  tettino  non  è nè  llngisllca  , nè 
rcuinallca,nè  3cptica;ncssuna  di  queste  cause  per- 
manenti trasporla  nulla  della  propria  natura  nella 
alTcziuiK' tetanica.  Non  sono  che  cause  eccilalrici 
e nulla  più. 

11.  La  natura  del  telano  è una  sola  , essenzial- 
mente nervosa,  e sempre  identica  a sé  stessa. 

12.  Il  telano  non  consisle  nè  in  una  meningite  , 
nè  in  una  spinile.  Le  sperienze  provano  che  si  ec- 
cita telano  senza  la  proiluzione  di  coleste  fIugosi:e 
da  queste  flogosi  non  si  ha  telano. 

13.  La  meningite,  e la  mielite,  perii  lurgnr  va- 
scolare che  le  accompagna,  sono  anzi  produttrici 
delle  paralisi,  e non  del  telano. 

li.  È ammissibile  la  divisione  scolastica  del  te- 
tano in  Iraumalico,  inliammalorio,  reumatico , ga- 
strico ec.,iii  quanto  esprime  la  concomitanza  del  te- 
tano con  cotesti  stali  morbosi,  ed  è necessaria  alla 
cura  di  essi  considerati  come  cause  eccitatrici  pcr- 
manen|i. 

15.  E ammissibile  il  telano  sintomatica,  ossia  un 
telano  che  si  tiene  nei  prodromi  di  una  idiopatia; 
ma  l'idiopatica,  e il  coinilalo  sono  i più  frequenti. 

16.  Il  telano  idiopatico  è solitario;  è il  vero  tipo 
patologico  di  lutto  le  alfczionl  lelaniclic. 

17.  le  cagioni  si  ordinano  dietro  a cnlcslo  tipo; 

10  predisponenti,  quando  hanno  per  sequela  un  pa- 
tema di  animo,  generano  il  tetano  solitario  ; quan- 
do hanno  altre  cause , generano  il  telano  comi- 
tato. 

18.  Il  telano  ha  diverse  terminazioni  le  quali  so- 
no, 0 relative  alla  diversa  indole  delle  cause  ecei- 
talrici  permanenti,  o ai  diversi  elementi  cosliluU- 
vi  della  sua  condizione  essenziale. 

19.  Lo  terminazioni  relative  alla  condizione  pato- 
logica essenziale  sono  la  cessazione  spontanea  , la 
cessazione  per  tremore  e couvulsinne  , che  indica 

11  riordinarsi  del  circolo  nervoso;  la  cessazione  per 
moti  di  scarica,  ossia  per  sudore. 

20.  Le  indicazioni  lerapculichu  sono  o relative  al 
telano,  0 relative  all'iudole  delle  cause  permanenti 
eccilalrici. 

21.  Quelle  delle  cause  prendono  carattere  dalle 
varietà  loro:quelle  del  telano  consistono  nello  sten- 
tare la  morbosa  contrazione  muscolare,  nel  procu- 
rare la  dispersione  deiraccumulamcnio  del  fluido 
neuro-elettrico,  e ncircccilarc  la  febbre. 

22.  Due  sommi  canoni  terapeutici  è mestieri  aver 
sempre  dinanzi  alla  mente  nella  cura  del  telano:  i° 
di  rivolgere  subito  la  cura  contro  la  forma  tetani- 
ca; 2°  di  ritenere  che  la  crisi  la  più  cIReace  del  te- 
tano in  sè,  e anche  per  alcune  delle  sue  princi- 
pali oauscjpermancnti,  è il  sudore  : Eijcrpcrpiluo 
sudore  diffiual. 
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PATOLOGIA  INDUTTIVA 

PROPOSTA  COME  NUOVO  ORGANO 

DELU 


SCIENZA  CLINICA 


DIGHIARAZIOIIE  DELL’  AllTOHE 


Onde  evitare  qualsiasi  ambigiiilà  o intcrpetrarloiie  sinistra,  per  la  gioventù  studiosa,  del- 
le voci  che  uso  di  ftm,  motimenti,  facoltà  organicki,  fenomtmi  ài  aziam  a ài  funzione  organi- 
ca, percezione  centrale,  elaborazioni  labhiellice  dei  cenlri  del  litìema  senziente,  operazioni  di  rac- 
cogliere il  multiplo  nell’  unità,  sabbielticità,  ec.  ; dichiaro  che  in  esse  non  intendo  di  compren- 
dere mai  il  principio  spirituale  e pensante  che  regge  I'  umano  organismo  ; e per  ogni  altra  opi- 
nione dirò  con  Marsilio  Ficino  < In  omnibus  quac  aut  hic , aut  alibi  a ine  tractaiilur  , tantum 
assertum  esse  volo.quantum  ab  Ecclesia  comprobalur.  > E ciò  mi  imiucono  a dichiarare  prin- 
cipalmente le  nuora  espressioni  che  per  i turni  principi  da  oi«  introdotti  in  questa  Patolosia 
Imhittiva  ho  dovuto  usare. 


Si  che  dal  fatto  il  dir  non  sia  discorde. 

Da.stk. 


Digitized  by  Google 


GLI  EDITORI 


Nel  dare  in  luco  per  Io  noalre  alampe  la  Pato^ 
loyia  indulliva  del  chiarissimo  prof.  Francesco 
PuccinuUi,  ci  è dolce  l'aniiuniiare  che  in  essa  con* 
leugonsi  i rundameiUi  di  quella  Medicina  éliologi* 
ca  che  lanlo  era  in  desiderio  de' più  valcnli  e sa>I 
cultori  deir  arte  medica,  e che  per  da  lunga  pena 
si  ridiiodeva  dagli  attuali  progressi  delle  scienze 
naturali,  dall*  impulso  che  han  dato  all'  eclettismo 
gli  5preu^d,  gli  tfortnionn  , gli  Hufcland  gl’  UH- 
utnbrand^  e dalle  rirormc  che  ha  subito  il  metodo 
di  ricercar  la  Yerilò  per  gli  Glosorenii  di  un  Reid , 
d'uno  Sterpar/,  d'  un  ficht^  d'un  AohL  E siccome 
ile  molti  pregi  di  quest'opera  esimia, e del  loderò* 
le  scopo  ch'ebbe  IVgrcgio  autore  nel  dettare  la  sua 
dollrina  dello  stato  morboso , se  n’  è difTusamenle 
ragionalo  in  un  articolo  del  giornale  analitico  di 
medicina  del  eh.  prof.  5traffiMo , così  mi  è stato 
avviso  di  for  cosa  non  che  grata  ma  utile  ancora  o 
quei  che  si  faranno  a meditare  sul  dotto  lavoro  del 
patologo  urbinate,  il  riportare  per  esteso  quclTar* 
licolu  medesimo. 

a Ogni  scrittore  che  abbia  voluto  conservare  la 
Indipendenza  della  sua  ragion  clinica  fra  le  correnti 
tumultuarie  opinioni,  onde  liberamente  ritirarsi  in* 
dietro  On  sopra  i fondamenti  empirici  della  scien* 
za,  c quindi  aprirsi  un  cammino  più  retto  e più  si* 
curo  alla  cognizione  dello  sue  leggi  : ogni  sfiriitore 
che,  partendo  da  questo  punto  , mostri  di  essere 
crvenutoa  formarsi  una  dottrina  dello  stalo  mor* 
oso  che  è lutti  suo  propria  , e forse  anclie  dosU* 
nata  a comunicare  un  nuovo  impulso  olla  scienza 
medesima,  ha  secondo  noi  acquistato  un  diritto  di 
non  essere  giudicato  secondo  le  opinioni  patologi- 
che del  giorno;ma  piultoàle  può  esigere  che  la  cri- 
tica, innanzi  di  senlcnziarlo,si  occupi  specialmente 
di  conoscere  qual  sìa  lo  scopo  che  rauloresi  è pro- 
posto nel  dettare  la  sua  teoria. Intorno  a questo  ca- 
po principale  si  aggirerà  il  nostro  esame,  schivan- 
do III  tal  modo  così  la  lode  come  il  biasimo,  chè 
nè  l'uiia  uè  l'altro  si  potrebbe  usare  per  ora  senza 
pericolo;  o lenendoci  insieme  lontani  dalla  vanità 
del  confulurc  alcuni  particolari, se  prima  i generali 
principi  su  i quali  essi  poggiano  non  siano  chiariti 
e compresi:  tanto  più  clie  Taulorc  della  Patologia 
indulliva  potrebbe  ripetere  a sè  stesso  quel  con- 
cetto di  RocoueiConfuiaiionuni  nullu$  tsl  usua  uòt 
de  principiis  et  ipsis  notiombus,  alque  eltam  de 
foriiiindcmonslralionuttìdistenlimue  (I).  u 
R Tale  è sembralo  lo  stalo  allualo  delle  patolo- 
gie al  prof.  Pucciiiolti , eh’  egli  è s^alo  condotto  a 
formarsene  il  seguente  problema  : E ella  poeHbile 
la  validità  citntcq  d’uria  patologia  generale  ? Il 
che  è qnaniodirc:R  ella  possibile  una  serie  di  giu- 
dizi siiiloiici  generali  i quali,  ridiscendendo  per  la 
via  intermedia  dciranalisi  sin  sopra  a ciascuna  sin- 

(I)  N'ot.  org  lib,  I. 


tesi  particolare  empirica , prcscnlino  il  multiplo 
deH'osservaiione  perfellsmenle  d’  accordo  con  la 
unità  del  giudizio  generale  iiulultivof  È stala  mai 
ancora  prodotta  una  simile  patologia  7 Certo  che 
no.Ecco  perchè  Culien  al  Icllo  deirinfermo  dimen- 
ticava la  dollrina  dello  spasmo;  Raglivi  non  volea, 
curando, che  seguire  l'empirismo  ippocniiico  c non 
i precetti  iatromatcroatici;Redi  e Ramazzini  dimen- 
ticavano i sali  acidi  e le  fermenlnzioni  della  pato- 
logia del  loro  tempo.  Ecco  perchè  quei  medesimi 
che  anche  oggi  fanno  plauso  con  parole  a certe 
moderne  teoriche,  posti  più  volto  da  soli  a soli 
a coniano  con  la  natura,  il  grido  di  questa  tante 
volle  gli  percuoto  , che  alla  line  non  prendono  t 
norma  del  loro  operare  che  certi  dogmi  empirici , 
riconosciuti  come  veri  e positivi  nella  pratica  di  lutti 
i tempi.  E tutto  questo  perchè  7 Perchè  te  accolte 
patologie  non  presentavano  clinica  validità  : non 
abbracciavano  intero  il  numero  e le  qualità  le  piò 
ovvie  al  presenlursi  de*  falli  : non  comprendevano 
nemmeno  nella  sua  pienezza  un  fatto  solo  : impe- 
rocché se  ne  additavano  giustamente  il  fondo  mor- 
I boso  primitivo,  non  si  riunivano  le  complicazioni; 

I se  insegnavano  la  natura  deire(retlo,non  sapevano 
comprovarla  per  I rapporti  con  le  cause  sue;  se  te- 
lican  ferma  la  veduta  del  clinico  nel  centro  patolo- 
gico, lasciavan  passare  le  successioni  eie  crisi 
senza  cercarne  i rapporti  con  quello  | se  parlavano 
di  età  , di  temperamenti , di  stagioni , di  climi,  di 
constituzioni  endemiche  cd  epidemiche , i’  isolalo 
dogma  nosologico  offuscava  subito  la  luce  di  que- 
ste splendidissime  guide  cUologiche,  e il  patologo 
poteva  lusingarsi  di  ben  curare  senz*  attenderle. 
Ouitidi  è che  colali  patologie  abbracciando  non  so- 
lo il  maggior  numero  de'falli,  ma  nemmeno  un  fat- 
to solo  nella  suo  totalità,  la  clinica  non  poteva  mai 
fidarsene,  e sì  teneva  forse  od  alcune  sue  dilToren* 
ze  empiriche,  ricavale  per  lo  più  dalle  cause  evi- 
denti , contenta  di  dire  a sè  stessa  : cosi  facevano  i 
sommi  pratici:  e contento  appunto  di  ciò, in  quoiito 
ascoltava  dal  letto  degl’infermi  sorgere  imperioso 
un  grido  che  diceale  esser  quello  il  sentiero  da  do- 
versi battere,  quello  cioè  positivo  della  natura,  e 
non  il  volubile  ed  incerto  delle  opinioni.  Apriamo 
i volumi  della  storia  della  medicina.  Sono  apparsi 
sistemi  patologici  in  ogni  epoca  dettali  e sostenuti 
da  ingegni  splendidissimi , da  menti  dottissimo  d 
con  fuiiciie  lunghe  ed  immense.Ailora  non  sarebbe 
riuscito  a nessun  scrittore  di  aprire  una  scuola , di 
fondare  una  dottrina  con  qualche  dissertazfoncella 
0 qualche  noterella  sparsa  qua  e là,  come  rcaea  si 
gilta  a'polli.  Con  tutta  la  oscurità  che  si  vuol  rim- 
proverare a que' tempi,  sentivano  però  allora  que- 
gli scritlori,  che  a fondare  un  sistema  bisognavanQ 
opere  tali, che  tutta  in  un  grandioso  prospcuo  pre- 
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scniasscro  la  sclciua,  sebbene  assoggeUala  alle  lo-  nico  li  (fuiUò  nella  sedia  di  questa  o quella  attone 
ro  prediletlc  opinioni. E con  tulio  questo  mollo  non  elettiva?  L’osservare  come  e per  qual  via  i inoroi 
andava  clic  i sistemi  rovinavano,  e tornavano  i pra*  semplici  clic  costituivano  V archetipo  dello  già  n- 
tici  a riprender  le  norme  per  la  noiioscenita  e la  conosciute  diITcrenic, lasciali  a sè  stessi,  erano  oi- 
cura  do’  morbi  dalle  suddette  cmpiriclie  dilTcrcii-  sciolti  da  questa  o quella  naturale  cvacuaiionc , e 
zc,  E il  tornare  a tal  punto,  si  è sempre  dello  : ri-  riniilarc  queste  ultronee  delcrminaiioni  della  na- 
tornare  olla  Medicina  ippocratica,  n luca  con  Topcro  di  rimedi  studiali  e scelti  pw  le 

Ma  quali  sono  questo  differenze  clic  hanno  loro  azioni  clcllivc.  E di  fatto,  che  opera  la  clinica 
sempre  primeggialo  nella  pratica  , alle  quali  si  è nella  condizione  reumatica?  Promove  sudori,  urino 
sempre  ritornato  dopo  il  cadere  delle  patologìe?  Si  e ventrali  evacuazioni, o rianima  l'esaiazionc  cater- 
è sempre  disliiita  in  pratica  la  condizione  reumuli-  na  cutanea  mercé  gli  epispastici.  Che  opera  la  eli- 
co in  alcune  febbri  o altri  morbi,  come  quella  che  nica  nella  condizione  Infliimmaloria  ? Il  salasso,  le 
ha  sempre  imposto  ai  clinici  osservatori  un  regime  bevande  acquose,  refrigeranti,  diluenti, la  dicla  l^ 
terapeutico  particolare. Siè  sempre  distinta  la  con-  nulssima.  Nella  condizione  opposta  o sta, come  I A. 
dizione  in/UiMinialorio , come  esigente  ajiili  che  la  chiama,  d*ipolro/to?  Usa  villo  nutriente,  pozlom 
non  convengono  che  ad  essa.  La  debolezza  assola-  gelatinose,  farniachi  ristoratori  deija  facoltà  assi- 
to, rinopìo  di  nulrcìo/ie , ha  ancor  essa  formalo  i miìaliva.  Nella  condizione  cacochimica?  Usa  gli  aii- 
sempre  un  genere  che  ha  imposto  ai  clinici  la  die-  j lisellici, cambia  la  qualità  delle  potenze  vitali,  ali- 
la uulrienlo.  Si  è sempre  riconosciuso  un  genere  i inenla,  aria,  cc. , apre  anche  orlificiaii  emiintori 
particolare  di  morbi  contraddistìnto  dagli  aliri  per . perchè  gli  umori  viziali  escono  per  qualche  via, ed 
discroste,  cococ/iimic,  ec.  Si  è dovuto  sempre  da  altre  simili  cose.  Clic  opera  flnalmeule  nella  con- 
qucsli  fondi  diversi  patologici  dividerne  un  ollro  dizione  nervosa?  Anche  qui  tenta  di  coutrapporre 
esigente  ajuti  tulli  suoi  propri,  cui  si  è dato  nome  all'animo  sensazioni  più  coiifaccvoli  alla  euritmia 
di  ncrvofto.  Ma  qual  è stalo  il  motivo  per  cui  si  è sensitiva,  e fra  I rimedi  Irasccglic  quelli  che  mira- 
sempre  fatto  ritorno  a questi  punti  ogni  qual  volta  no  specialmente  alla  funziono  seusoria  de'nervi.i 
si  è voluta  ristorare  la  pratica  ? È stata  questa  una  k K questo  a un  di  presso  quel  tutto  clic  si  è fal- 
supersliziosa  devozione,  o pervicacia  negli  unlicld  lo  sempre  nel  clinico  empirismo  : e dicendo  ciò  si 
ammaestramenti?  0 non  piuttosto  in  silfailc  dilTe-  viene  a dire,  clic  V empirismo  clinico  f inlendesi 
renze  empiriche  è riposta  una  verild,  un  secreto  di  sempre  di  quello  non  interessalo  a mandare  in  au- 
essa  natura  ? Come  discoprirlo  ? A quest’  uopo  il  ge  un  sistema)  non  è mai  stato  altro,  che  un  imi- 
prof.  Puccinotii  divide  l’empimmo  clinico,  o sla  tazione  delle  leggi  naturali  dell’  empirismo  puro, 
quello  in  elicè  mescolala  l'arte, dairfmpirùmiopu-  Laonde  le  dilTercnze  empiriche  primitive  eh'  egli 
ro,  0 sìa  da  una  certa  qual  serie  di  falli  archetipi  ha  sempre  adottato  rispondono  non  quelle  che  già 
die,  lasciali  internamento  a sò  stessi,  si  disciolgo-  si  erano  di  per  sò  annunciale  ue'lìpi  morbosi  dello 
no  per  sola  opera  di  natura,  fu  questi  egli  avvisa  empirismo  puro.  Questo  è dunque  quel  vero  ripe- 
di  scoprire  lu  della  verità  nel  suo  carattere  gene-  8lo,clic  come  dettalo  da  wsa  natura  lia  voluto  scm- 
rico,  come  non  alterala  per  ninna  guisa  dalr  arte  prc  riprodursi  nella  clinica  (meno  pochissime  oc- 
medica.  Si  sono  dati  e si  dàuno  esempi  di  febbri  cezioni  o inodiflcaiionì)  a dispetto  delle  più  pcn- 
reumatiche  semplici  contratte  per  soppressa  iraspi-  sale  e lusinghevoli  teorie.  Ond’è  che  il  riprcnder- 
nizioiic,  e discìoltesi  con  isponlanci  sudori:  cscm-  lo  non  fu  mai  supcrsliiioso  partilo  ma  assoluta  nc- 
pi  di  siiioche  iti[lammalorio  discioliesi  spontanea-  cessila:  e il  dettare  clic  fecero  lu  iiornic  della  pra- 
Tnentc  per  una  epistassi:  esempi  dì  atonie  per  ine-  lica  su  quelle  tracce  un  Grani,  un  S^dw/iam.  un 
dìa. cessate  dopo  over  potuto  secondarea  sulllcien-  Borsicri,  un  Frank,  e Tessersi  trovati  i deUarai  di 
za  l bagni  nutritivi:  esempi  di  cacochimic  per  vita  qucsTIppocralìci  e dovunque  e da  tutti  i veri  clini- 
menata  in  arie  umide  , basse,  impure , o per  ali-  ci  d’accordo  con  la  verità  de  fatti,  ue  rendono  una 
inciUi  usati  non  confacevoli  alla  nutrizione, cessale  coovinccotissima  prova.  » 
o per  depositi  spontanei  alla  cute  di  quelle  male-  « Quantunque  però  comprovalo  da  essa  natura 
rie  corrotte,  o per  aria  rinnovala,  o per  migliore  e silTaUc  empiriche  dilfcrcnic.  si  può  diniaudare  a 
più  sono  nutrimento:  esempi  di  iiuvrosc  alTczioni  rincontro, perchè  cedettero  sì  facilmente  e si  spes- 
prodotte  da  morali  cause,  e per  esse  morali  cause  so  alTurto  dc’sisicmi?  Qui  rispondo  il  Puccinolli  : 
sponlononmcntc  discioliesi.  Ora  qucsli  sono  quei  perchè  rimasero  sempre  nellu  loro  rozzezza  empi- 
morbosi  primitivi,  semplici,  naturali  che , a rica;  perchè  non  furono  mai  comprovale  reali  in 
parere  dclTaulore,  costituiscono  VEinpirUmo  pu-  un  modo  teoretico;  e perchè  mancando  questo  mo- 
ro, e che  duvcvaiio  servire  di  pietra  di  paragone  do,  andarono  soggetto  anche  ad  errori,  sprovviste 
per  riconoscere  se  Tempirismo  clinico,  o sia  quei-  com’erano  di  uii  principio  onde  scoprirle.  Stando 
lo  in  che  entra  l'opera  della  medicina,  abbraccia-  ai  sinloini,  non  potevano  apparire  sempre  certe:  o 
va  essenziali  dilTercnze  che  concordassero  con  co-  se  il  genio  e la  lunga  esperienza  del  clinico  non 
lesto  puro  in  che  non  opera  die  la  natura  , e se  ajulava  la  deleriiiinazionc  della  diITcrenza,  si  polc- 
conlcncva  in  sò  qualche  vero  riposto  che  partisse  va  cader  In  fallo  si  dalTcmpirico  come  dal  sisluma- 
da  leggi  naturali  ulTumano  argonismo.  E di  fallo,  Ileo.  Il  criterio  dell'  azion  dei  rimedi  era  lardo  e 
perchè  l'empirismo  clinico  ha  mantenuto  sempre  e spesso  ambìguo.  Ippocrale  aveva  inspiralo  gran 
cosi  falle  ditTerenze?  Perchè  il  criterio  a javanli-  conQdcnza  nelle  cause  remote.  L’eliologia  empiri- 
bus  gii  ha  ìnscgualo,  che  una  classe  di  morbi  prò-  ca  da  lui  fondala,  specialmente  riguardo  alle  due 
ilolli  du  note  cause  , e olTercnlcsi  con  certi  sialo-  grandi  causo  dc’inorbi  popolari  aria  e alinicrUi, 
ini,  ha  potuto  esser  curala  prosperainciUc  con  una  somministrava  altro  grande  appoggio  alla  diagiio- 
data  classo  di  rimedi.  Ma  come  riesci  il  suddcUo  si,c  forte  il  più  sicuro.Bcne  se  uc  avvidero  Sydcii- 
empirismo  a classificare  colesti  rimedi?  Stando  al  ham,  Baglivi,  Zimmerman  e Borsicri,  i quali  lui- 
fatto  delle  azioni  loro  eUHive,  E qual  criterio  eli-  scro  la  dofirinadd/c  cause  evidenti  come  il  cardi* 
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nc  piò  sicuro  per  la  cognizione  delle  dilTcrcnzc  dei 
morbi, e a ({uolla  sola  ricorrevano  quando  i sintomi 
(il  elio  dovevo  spesso  avvenire)  erano  toro  iiircdc- 
li.  Ma  anche  questo  concetto,  mancando  di  essere 
appoggialo  ad  una  legge  organica  ulisica,  restava 
sempre  esposto  per  una  parte  ad  essere  adombra- 
to nel  suo  vero,  ogni  volta  clic  gli  cITctti  troppo 
più  palesemente  non  si  trovassero  corrispondere 
allo  deue  cagioni,  per  l'altra  ad  essere  contraddet- 
to ogni  volta  clic,  nel  complesso  delle  cagioni,  ad 
una  piuttosto  clic  ad  un'oUra  fosse  paruto  di  allri- 
buirc  i detti  cfTclti.Cosi  anche  questo  punto  splen- 
didissimo di  medìebe  cognizioni  (issalo  do  Ippo- 
cratc,  cioè  le  cause  evidenti  (quantunque  pure  da 
sommi  uomini  con  esempio  di  felicità  e di  ulilità 
memorabile  sempre  nella  storia  dcirartc  sia  stalo 
mlupcrato, massimamente  pc'morbi  delle  stagioni, 
per  gli  endemici  e gli  epidemici  cosliluzionali)  re- 
stò tuttavia  sempre  nel  suo  empirismo:  non  perchè 
mancasse  a queglippocralici  clic  l'usarono  e nc 
compresero  ratto  valore  tale  forza  d’ingegno  da 
trovare  in  esso  dello  leggi  patologiche;  ma  perché 
i ristrclii  conRni  della  U«ca,cliimico, fisiologia, cc. 
non  pcrmctlcvan  loro  di  vedere  quella  estensione 

0 generalità  di  rapporti  che  avrebbe  dovuto  avere 
come  dimostranti  un  principio  ricavalo  da  quelle 
empiriche  vcrila:  e non  poiciuin  quindi  dargli  un 
aspetto  di  teorìa  che  corrispondesse  alla  grandez- 
za della  sua  dirci  quasi  verità  colossale  empirica, 
si  risteUcro  a questa, forse  temendo  ancora  di  non 
ismarrirne  le  Iracce  addentrandosi  in  essa  un  po' 
troppo  con  la  ragione.  Per  conseguenza  rcalaiido 
empirica  anche  la  doUrina  delle  cause  evidenti,  il 
destino  delle  difterenze  dc’inorbi  da  essi  dedoUe 
non  era  mai  per  cangiare,  nè  polca  mai  sostenersi 
contro  le  nuove  leoricho  nc'suoì  caraUcri  naturali 
e inconcussi.  » 

((  Le  quali  teoriche,  riconosciuto  facile  il  com- 
liaUcrc  il  fallo  o raulorità  non  naiichcggialidal  ra- 
gionamento metodico,  anincliè  questo  non  fosse 
più  vincoiolo  da  coleste  empiriche  leggi,  fissarono 
li  principio  di  causalità  nclr  citello  stesso  ; e per 
tal  modo  postergalo  lutto  ciò  elio  poteva  guidare 
alla  retta  inlcrprciazionc  di  cotesto  eftcUO  , o sia 
lidia  condizione  morboso  clic  è quella  incognita 
die  mira  sempre  il  clinico  a discoprire,  fu  falla  es- 
sa medesima  un  principio  anticipato  di  cognizio- 
ne.E ciascuno  vede  che  per  eseguire  ciò  non  v'era 
ultra  via  clic  imprimere  su  quella  incognita  unsug- 
gello  a priori^  al  quale  poi  sarebbero  subordinali 

1 fenomeni  rimanenti,  e si  sarebbero  ancoro  acco- 
modale le  nuove  dillcrcnze  essenziali  de’  morbi. 
Qucslo  ò rarliQzio  usalo  da  tulli  quanti  i sistema- 
tici. Se  non  elio  olcunì  dì  questi  (come  osserva  l'A.) 
volendo  pur  mentire  un’alleanza  con  Tempirìsmo, 
desunsero  da  nucsto  un  fallo  di  generai  conven- 
ziono e vcrìfìcaoìlc  in  clinica,  e somaiido  deolto  la 
gallozzola  inccssanlemenlc,  tanto  la  dilatarono, fln- 
diò  rimrnaginc  della  maggior  parte  de’morbi  vi  si 
vedesse  dipìnta.  Nel  mentre  però  che  l’empirismo 
era  afTaUo  allonlannlo  dai  primi  , era  tolto  solo 
per  un  terzo  dai  sccondi;c  cosi  se  que'priini  anda- 
vano tulli  in  fallo , i secondi  non  giungevano  co) 
vero  clic  a un  terzo  dei  falli,  abbracciando  il  resto 
con  le  ipotesi.  Queste  sono  siate  (a  parere  dcll'A.) 
le  cognizioni  percuinè  rcmpirismoclinico  ite  l'cm- 

(t)Ginrn.ilc  Anni,  di  Med  , voi.  \I. 
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pìrismo  puro  hanno  polulomal  conseguire  una  ma- 
niera di  ragionamento  patologico  , che  confermas- 
se in  modo  teoretico  qiic'summi  generi  Jc'morbi , 
che  ordiiinriamenic  loro  comaiiOnva  dì  riconosce- 
re, come  l’uno  dall'altro  dbiinli,  la  sperienza  e la 
dottrina  delle  causo.  E da  mollo  tempo  che  ì pato- 
logi sono  assuefatti  a rimescolarsi  denlro  ìi  proces- 
so intimo  morboso,  e cercare  di  trarre  da  esso  gli 
elementi  per  conoscerlo , senza  il  soccorsa  delle 
cause  evidenti.  Abbandonala  questa  scorta  una  vol- 
ta, perchè  non  comprovata  dalla  ragione  (corelica, 
subì  col  tempo  tutte  le  vicende  che  molle  ullrc  ve- 
rità travedute  e non  dimostrate  hanno  dovulo  su- 
bire dall’andamento  vorticoso  dello  spirilo  umano. 
Quindi  non  è meraviglia  se  oggi , che  per  la  della 
viziosa  abitudine  si  sono  le  metili  tunlo  dilungalo 
dalla  dottrina  dello  cause , la  slìmano  alcuni  di 
troppo  astrusa  intelligenza  ; e posto  ciò,  onde  l' a- 
mor  proprio  non  se  ne  gravasse  e l'accollo  metodo 
non  nc  patisse,  doveva  poi  anche  essere  dichiarata 
inutile,  incerta,  e persino  dannosa.  Avverte  perù 
il  Puccinotti  clic  nella  ricerca  dei  rapporti  fra  lo 
cause  e gli  cfTcUì,  il  tulio  sta  nel  sifuttrii  bene  , u 
che  senza  avere  studialo  questo  punto  giusto  di  po- 
sizione quelli  uon  si  veggono,  non  si  trovano,  non 
ai  dclcrminauo.  E in  tanto  che  una  porle  di  cote- 
sti dctraltori  slimcrè  più  certo  e più  bello  il  sosti- 
tuire al  criterio  delle  cause  evidenti  un  grano  di 
tartaro  emetico,  o con  questo  pretendere  di  scan- 
dagliare la  natura  do’  morbi;  nnlanlocliò  un’  altra 
parte  di  essi, caricandosi  d'inliuìli  cavilli  e diffìcol- 
tù  inlorno  alle  cause  evidenti,  schiverà  di  aflidar- 
cisi  perchè  non  nc  conosce  ancora  tutte  le  monadi 
e le  entelechie , e tutta  si  coiiQdcrà  piultoslo  nel 
misto  organico,  come  a scorta  più  sicuro  e più  lu- 
minosa; certo  che  non  si  verrà  mai  a fondare  una 
vera  filosofica  dottrina  dello  stato  morboso  in  rela- 
ziono con  quella  delle  suo  cause  u. 

n Slabìlito  adunque  da)  prof.  Puccinotti  (1)  per 
base  delle  sue  analisi  e delle  sue  induzioni  il  sum- 
mcntovato  empirismo, egli  si  dello  a cercare  se  po- 
teva da  quello  scaturire  una  patologia, per  la  quale 
quel  vero  cb'csso  conlicnc  venisse  ad  essere  dimo- 
slrato  in  modo  tale  teoretico,  elio  le  sue  accennate 
difTcrenze  de’morbi  fossero  comprovale  Insieme  le 

fiiò  conformi  alle  leggi  cliniche  e fisiologiche;  tale 
nsomma  che  i principi  palologici  fossero  allrct- 
lanlc  espressioni  complessive  dei  risultati  otlcniitì 
per  una  parte  dalla  clinica,  per  I*  altra  dalla  fisio- 
logia. In  modo  che  ogni  legge  patologica  che  da 
questo  metodo  scaturisce , fosse  paragonabile  a 
nella  incognita  clic  scaturisce  dalla  comparazione 
i due  membri  d’una  equazione. K queste  due  fon- 
damenta della  patologia  del  PuccinoUi  le  dàiino 
una  impronta  di  validità  , forse  maggiore  di  qua- 
lunque alita  Immaginala  o accolla  finora.  Tutte  le 
patologie  finora  costruite  unicamente  sopra  dati 
fisiologici  hanno  poi  dovulo  forzare  1’  empirismo 
clinico  a piegarsi  a’ioro  conceltÌ;quiiidi  esse  o non 
abbracciarono  tutta  la  pratica,  o ne  viziarono  que- 
sta 0 quella  parie  : tulle  le  patologìe  che  non  vol- 
lero uscir  mai  dello  stalo  morboso, e non  esser  mai 
altro  che  un’analisi  della  sintesi  empirica,  dovette- 
ro sempre  temere  la  induzione  : e per  conseguen- 
za spogliarsi  d’ogni  legge  generale  che  potesse  di- 
scoprire il  vero  legame  dei  falli , o , sempre  risla- 
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gnando  ncìla  minuta  atialÌM  dei  particolari , diiu*  . 
Dire,  isolare  e danMCgt^laro  piuttosto  alio  stesse  co- 
munanze cmpirirhe^ili  quello  che  dar  toro  uun  di* 
mostrazione  teoretica  di  realtà.  Queste  ultime  anzi  i 
(a  parer  dclTA.)  escluderebbero  la  possibile  realtà  I 
dì  qualunque  pututo^ia  generale.  Quelle  prime  so- 
no patologie  gciiernii  : ma  perchè  in  esse  il  con* 
rollo  patologico  ò tiglio  della  proposizione  ontici* 

fiata  di  Gsiologia  non  hanno  con  se  una  clinica  va* 
idilà.  » 

Affinchè  pertanto  i fatti  dello  stato  morboso  col* 
legati  per  somiglianza  di  natura  dall'  empirismo . 
restassero  tal  quali,  e la  patologia  non  facesse  che 
trarne  le  leggi  e le  ragioni , che  ben  collegati  dui* 
l'esperienza  li  dimostrano;  affinchè  queste  ragioni 
fi  trovassero  in  relazione  co  fani  dello  stato  sano  ^ 
e questi  con  le  leggi  del  moudo  della  natura  csler* 
na.  bisognava  ricercare  se  poteva  trovarsi  un  prin* 
ctpio  che  discoprisse  e determinasse  un  perchè  teo- 
retico della  ctiologia  empirica  e delle  comunanze 
empiriche  di  sopra  mentovale.  Pongansi  da  una 
parte  tulle  coleste  cause  evidenti , e a lato  a loro 
tutte  cotcstc  somiglianti  nature  di  morbi:  qual’è  la 
legge  per  cui  dall'  una  o dall'altra  di  sitTaltc  cause 
remote  ne  vengono  sempre  gli  stessi  generi  di  ma- 
lattie ? Se  questa  legge  è reperibile , il  problema 
delle  patologie  è risoluto;  se  non  è reperibile, cioè 
se  non  v'Iia  mezzo  di  scoprire  e determinarci  rap- 
porti tra  la  causa  e l'clTcUo , le  patologie  generali 
non  potranno  mai  essere  un  organo  della  scienza 
clinica.  Non  si  può  negare  al  prof.  Purcinolii  il 
vanto  di  avere  scopcrio  questo  gran  vuoto  della 
medicina  come  scienza,  e di  aver  tentalo  di  riem- 
pirlo con  la  legge  dcirArri.viri’  F/.v/oioc/ci. Que- 
sto principio , come  regge  i rapporti  fra  la  natura 
esterna  e l'umano  organismo, e non  i rapporti  sem- 
plici d*  tnipressionc  dinamica  o meccanica,  ma 
quelli  di  coTnpcnelrozionc  chimirO’Orfianica  nello 
stalo  nsiologico;cos3  vale  a render  rngiune  di  quelli 
che  fra  le  cause  e gli  efTctli  avvengono  nello  stalo 
morboso.  Le  principali  cause  di  malattie  apparten- 
gono a quelle  potenze  clic  cirennduno  sempre  l' u- 
innno  organismo, e che  sono  bisiemc  le  prime  cau- 
se di  vita.  Ciasriina  di  queslc  nello  stalo  fisiologi- 
co ha  un'affinità  perqiiesin  opcr  quella  funzione 
primitiva  detrorgnnismo. Rendendosi  nocive  quelle 
potenze  . e facendosi  cause  remote  , i loro  cITelli 
devono  per  la  medesima  legge  localizzarsi  in  quei 
sislctni  che  servono  a quella  dala  funzione,  con  la 
quale  Irovnvasi  in  rapporti  di  affinità  la  delta  po- 
tenza nociva.  Nel  pcrlurbaincnto  di  questa  funzio- 
ne consiste  (secondo  l’A.)  In  causa  prossima,  rifiu- 
tandosi egli,  ad  esempio  del  Sydenhani  e del  Ra- 
glivi,dal  eonfiecarla  nei  nascondigli  della  mislionc 
dove  lutto  è hujo  , e dove  non  ^ necessario  che 
giunga  la  ragion  clinica  per  ben  conoscere  una  ma- 
lattia, e per  ben  corarla  (vedi  lib.  II,  e.  Ili,  § 12). 
1.0  maniere  sponlanccdi  crisi  con  le  quali  la  delta 
finzione  si  riordina,  e rlie  si  osservano  nei  morbi 
archclipt  t/ciremptrismo  puro,  si  traggono  con  se- 
co caratteri  corrispundonli  alia  funzione  perturba- 
la; e le  operazioni  salutevoli  de'rimcdl , adoperali 
dairempirismo  clinico  al  medesimo  riordinnmenlo 
della  delta  funzione,  non  sono  che  imilalive  delle 
dette  determinazioni  spontanee  di  crisi.  Adunque 
può  formarsi  una  concatenazione  di  criteri  paiolo- 
giri, che  abbraccino  tutto  intero  il  fatto  pratico  dal- 
le €uc  cause  ai  suoi  modi  corrispondenli  di  Icnii't- 


nuzìonc.  K questo  avverandosi  in  piò  falti.si  li.a  per 
i rapporti  Ira  l.'t  causa  remota  e la  prossima, disco- 
perti dairnfrmilà  fisiologica, il  precìpuo  ruudamrn- 

10  per  islabilirc  le  categorie  de*  morbi  identiei  : e 
siccome  (secondo  il  Purrinolii)  coleste  categorie 
già  esistevano  iicirempirlsmo,  così  per  i delti  cri- 
teri patologici  si  ba  una  maniera  di  ragionamento 

11  più  allo  a confermarle  in  modo  teoretico.  » 

a Lo  srot)o  adunque  prmcipalc  della  dottrina  del 
ruccinoili  e stalo  quello  (se  bene  lo  intendemmo) 
non  di  creare  nuove  dilfcrcnzc  o nature  de'morbi , 
ma  solo  di  cercare  e determinare  per  V onali^  e 
r induzione  una  nuova  dimostrazione  teoretica  a 
quelle  differenze  essenziali  medesime  che  V empi- 
rismo clinico  aveva  già  riconosciuto.  E che  colesla 
dimoslrnzinnc  sia  quella  che  porte  dalle  viscere 
stesse  del  fatto,  è comprovalo  da  ciò  che  nella  pa- 
tologia dell'A.  0 tu  ascendi  dall'empirismo  per  l'a- 
nalisi all'  induzione  , e sci  condotto  alle  leggi  die 
egli  stabilisce,  o da  queste  leggi  discendi  per  1*  a- 
nalisi  suireinplrismo.ed  esse  non  ti  conducono  che 
a quelle  medesime  differenze  empiriche  dalle  quali 
tu  eri  parlilo.  Lo  scopo  pertanto  di  ritornarci  ad 
esse,  e di  mostrarci  che. mentre  noi  staremo  fermi 
in  questi  punti  positivi  della  scienza,  non  mancano 
essi  di  esser  sostenuti  da  lutto  lo  splendore  della 
odierna  fisiologia,  o per  lo  meno  che  questa  ha  al- 
Irclianti  aditi  aperti  per  modificare  e variare  le  sue 
sirene  alleanze  a norma  dei  suoi  progressi  con  lo 
statomorboso, non  è dubbio  che  non  sin  quello  che 
dà  insieme  la  maggior  ampiezza  e validità  alla  pa- 
tologìa indnltiva,c  la  converte  in  un  «uovo  orqano 
(iella  scienro  rfinica.  Imperocché  il  Icmn  cli'cgli 
si  è proposto  (se  a noi  ben  pare)  è il  seguente  : 
ff  Trovare  tali  condizioni  di  morbi  che,  appena  de- 
m terminate  come  effelli  di  date  cagioni . suggeri- 
(t  scano  rindicazion  curativa  la  piò  conforme  alle 
(c  leggi  di  natura  verificaie  nell'  empirismo  puro  e 
« imitale  dall’  empirismo  ippocratico;  e per  deler- 
K minarle  come  cITelli  di  date  cagioni , trovare  un 
K prinripio  clic  discoprisse  i rapporti  fra  la  causa 
R remota  o la  prossima  n.  La  critica  odunque  do- 
vrà occuparsi  nel  ricercare  so  questo  è V unico  te- 
ma che  possa  proporsi  un  patologo  per  condurre 
alla  ina»:glorc  validità  clinica  possibile  la  scienza 
dello  stalo  morboso;  e,  posto  clic  sia  l'unico,  ricer- 
care se  v'hamio  altre  vie  per  giungere  a risolverlo, 
diverse  da  quelle  che  da  sè  stesso  si  è aperto  il 
prof.  Piiccinoili. Quanto  però  crediamo  che  non  sia 
facile  giungere  a questo  per  parte  dei  criliri,nltrfl- 
tanto  leniamo  dìfiirilc  per  ora  che  la  patologia  in- 
duttiva trovi  buon’accoglienza  ira  una  moliiiudine 
assuefalla  a pensare  diversamente  e vedere  le  cose 
sotto  altro  aspetto  , e grida  alla  croce  a cbiunque 
non  segnili  In  sua  parte. Ma  In  mezzo  a questa  pre- 
potenza di  opinioni  si  vede  pure  clic  non  mancano 
lil»eri  ingegni  indomabili  cosi  dalla  lode  come  dal 
biasimo:  e utili  e gravi  produzioni  germogliano  nel 
silenzio  e maturano  nel  tempo. non  dovendo  essere 
confermate  che  da  quella  lendenz.i  inevilabile  del- 
lo spirilo  del  secolo  verso  un  punto  di  progressio- 
ne,che  è sempre  contrassegnala  dalla  comparsa  di 
qualche  onera  oripinale.  » 

Fin  qui  Varlìcolo  del  mentovalo  (liornaìc. Ed  alle 
ullime  parole  di  questo  possiamo  aggiungere  con 
compiacenza , che  1’  accoglimento  dell’  Opera  del 
prof,  rnccinotli  non  è stalo  nè  sì  difficile,  nè  si 
lardo  come  si  temeva  : il  che  prova  che  la  nuova 
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cihii'jzitm  medica  promcòba  ilaiT  ccieilbuiu  aveva 
già  prc|jaralu  griiUcllcUi  ad  una  doUrinu  clic, con- 
siderando ruoino  in  corrispoiidcnzif  co*grandi  pro- 
cessi della  natura  esteriore  , poteva  dar  loro  (|ucl- 
i'ampiezza  c sicurtà  di  vedute, che  più  sono  in  con- 
cordia con  gli  attuali  progressi  della  scienza;c  par- 
Icmlo  dai  fatti  più  semplici  della  natura  niorliosa  » 
inspirar  toro  <|uclla  fiducia  che  sumiu  inspirare 
tutti  qucTciici  conccpiinciili  circbbcro  a prima  di- 
rettrice la  natura  medesima.  Di  fatll  vedemmo  to- 
sto come  j giornali  dì  Milano  , di  Torino  non  mcn 
clic  i noslri,  cc.  nc  parlassero  con  assai  lodi,  c co- 
me,diffusa  rapidamente  fra  i veri  pensatori  di  que- 
sta metropoli  la  didiiarasscro  la  migliore  fra  le  pa- 
tologie in  fin  ad  ora  conosciute  (1)  : vedemmo  co- 
me valse  a promuovere  Io  spirito  delle  mcdic/iefo- 
fOf/ra/le.lc  quali  non  sono  altro  cheluminusissimo 
prove  della  necessità  cd  ulililà  della  mcdtcùia  e- 
tìofugicn:  vedemmo  in  fine  introdursene  i princìpi 
nelle  migliori  scuole  d'fiaiia,  adoperarsi  bcitìssiiiii 
ingegni  ad  iiistiluirne  dc'conrronli  con  le  scuole  dì 
Francia,  c adollarseiie  eziandio  il  nuovo  linguag- 
gio (2).  Ciò  non  pertanto,  conio  avviene  di  tulle  le 
doUi'ine  che  debbonsi  aprire  an  libero  sentiero  at- 
traverso le  grandi  fazioni  del  giorno, ebbe  ancircs- 
&a  criliclie  acerbe  cd  accaniti  contrasti  a durare  , c 
non  ic  ne  mancano  tuttora  per  parte  d' alcuni  Av- 


(I)  Archivi  rii  Mud.  e Chir.  OUubre  1830. 

(i)  V.  Lezioni  di  palotogiA  «li  Croussai'*  toignrizzali' 
e commeinale  da  E.  Sobri  e L Uhigliiii.Gemiva  I83i- 
E i Cenni  palologici  del  cb.  doUur  Sobri  sul  Llioler«' 
niurbus,  Geuova  18J1. 


cUiuaiitici,  che  pretenderebbero  sedersi  da  soli  in 
su  io  scanno  delia  italiana  patologia.  Ma  queste 
ombre  non  valsero  che  a farne  risultare  maggior- 
melile  la  Iucche  a ditTumleriic  vieppiù  i nuovi  prin- 
cipi i3).  La  nuova  educazinn  medica  in  Italia  è or- 
mai incominciata,  e la  Piilologiu  indullim  che  ri- 
produciniiio  per  le  slampe,  n'ò  cerlamcntc  il  libro 
elementare. 

Delle  molte  cure  per  noi  adoperate  a voler  che 
nitida  e correità  riuscisse  questa  nuova  edizione  , 
nulla  diciamo:  bene  ci  lusinga  la  speranza  che  sa- 
rà per  essere  accolla  assai  più  volentieri  che  V ul- 
tima pubblicala  in  Macerala,  in  quanto  che,  a pre- 
ferenza di  quella,  la  nostra  viene  in  luce  adorna  di 
considerabili  o^^iunfec  rnodi/tcniioui, delle  quali 
alcune  a chiarire,  altre  ad  ampliare  la  sua  doUriua 
di  recente  ha  distese  l'.Vutore  medesimo. 

E da  ultimo,  perchò  in  essa  nulla  manchi  a tor- 
nare più  gradita  cd  utile  alla  studiosa  gioventù  cut 
vien  parlicolarmentc  raccomandala,  l’abbiamo  ar- 
ricchita della  Profusione  nife  fezioni  di  iuitologia 
ijenerali!  dello  stesso  autore , o del  discorso  del 
dottor  Pantaleoni  del  Metodo  tnpafofo^ia  ; cosic- 
ché portai  mudo  si  ò lutto  insieme  riunito  quel 
complesso  di  cogiiizioiti  che  costituiscono  la  no- 
vella doUrina  deU  egregio  Professore  Urbiualc. 


(3)  V.  Risposta  «d  un  Ari.  della  Bibl.  italiana  ce. 
M.«rerala  IK'iU  Lcuore  patoinguhe  indifesa  ec.pubbl. 

alunni  del  ruccinolii  (leil'Ero  Uzeerateae.  FaK. 
di  diccinbra  1829  e genoajo  1830. 
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SInICMi  empirica,  anali*!  e alntcìil  lnduul«a. 

Tulio  lo  noslro  mcdicho  cogniiioni  sono  cmpiri- 
clic,0  mialìliclic.o  ìniiullifc.Sono  empiriche  ciuaa- 
do  sono  cosi  collocalo  in  serie  conio  I'  accluenlo 

10  ha  otTorle;  o per  quanlo  sieno  cslcse  o varia- 
le, non  essendo  dipcndenli  da  vermi  principio,  al- 
tro non  cosliluiscono  che  conrusc  collezioni  o rup- 
sodio.Sono  analiliche  (|uandu  s'acqublaiio  per  una 
mcdilaiione  diligerne  o ordinala  su  le  varie  parli 
di  ciascuna  slnlcsi  empirica,  onde  qucsia  , venen- 
do ad  essere  dccomposla,  rendesi  assai  più  chia- 
ra, e così  dopo  avcriio  rischiarala  non  una  sola  ma 
molle,  si  Irovano  e si  delcrminano  per  l' analisi  le 
eslcrne  somiglianze  e le  dissomiglianze, per  le  (|uali 
la  collezione  rapsodica  dei  Falli  può  essere  coordi- 
nala. Sono  iiidullive  quando  da  silTalliordiiiamcnIi 
analilici  si  cavano  come  leggi  e principj  generali, 
sono  i quali  vanno  elle  lolle  o in  gran  parie  a su- 
bordinarsi. Per  queslo  solo  modo  esse  formano 
una  dallrina,e  producono  una  scicnza.Fino  a qucl- 
l’eslremo  che  può  pcrmcllcrsi  alla  ricerca  della 
causalilà  nelle  scienze  naiurali  si  arriva  con  la  in- 
duzione; ed  è per  essa  vcramenle  che  le  scienze  si 
smpliflcano,  menlrc  l’analisi  non  fa  che  rischiarar- 
le. E per  causalifd  nelle  scienze  fisiche  non  può  e 
non  dove  mai  iniendersi  allro  che  un  effeUo  gene- 
rale onde  hanno  origine  allri  parlicolari  elfclli.Ha 
frallanlo  quesli  clTclli  generali  che  ricerchiamo  sa- 
no per  noi  ìe  vere  leggi  della  naiura.  Tulli  i feno- 
meni che  la  sinlesi  indulliva  vede  collcgali  e di- 
pcndenli da  cotesle  leggi  sono  allrellanlimlli  spie- 
gali, allrcllanle  vcrilà  dclcrminale.  Periamo  P ac- 
crescere ed  il  perfezionare  le  scienze  , dipenderò 
sempre  dai  comprendere  e sotloporrc  all'  inlendl- 
menlo  lolla  siiitclicamenle  quella  serie  di  falli  odi 
rapporli  che  apparlcngono  a ciascuna,  onde  Irarne 
mercè  la  induzione  i principj  fondamcnlali.  Il  per- 
chè, vedendo  oggi  come  alcuni  palologi  avvisino 
che  progredisca  la  medica  scienza  col  rcslringerla 
nella  sola  analisi,  e con  l'imporre  al  pensiero  che 
in  essa  sola  si  acnucli  ; v'è  farle  ragione  a Icniere 
ch’essi  non  ricoruino  come  la  scienza  nasica  non 
può  fare  reali  avanzamcnii,  se  non  col  Irovarc  e 
slahilirc  l'csprcssìoni  generali  di  molli  falli  parli- 
colaci:  e silfalla  operazione  non  è dell'analisi  ma 
della  sinlesi  indulliva.  Assai  opporluno  perù  Ionia 

11  melodii  aiinlilico  io  qnc'momcnli,  in  che  per  lo 
prccipiloso  dcducrccaddcro  in  fallo  le  looi  ie;  inipo- 


roccliè  per  esso  si  consiglia  a riconiinciar  da  capo 
ìa  sirada;  riloruarc  cioè  a riprendere  i falli  empiri- 
ci e ad  analizzarli  ad  uno  ad  uno  con  maggior  di- 
ligenza, onde  conoscere  se  quc'gcnerali  principj 
che  nuovi  ne  scalurirono  furono  ipolesi  o vcrilà. 
Cosi  vcramenle  la  quanlilò  dc'falli  si  depura,  si  ri- 
schiara, si  SGllopoiie  a un  coordinamcnlopiù  csat- 
lo;  e ciu  è lullo  quello  che  si  può  olicncrccon  l'a- 
nalisi in  medicina. Ma  limllandosi  in  questa  sfera  essa 
non  avrebbe  mai  una  patologia  generale  ; peroc- 
ché quesla  è assolulamciilc  cosliluita  dalia  sintesi, 
avendo  per  unico  scopo  di  slahilirc  leggi  e priocipj 
che  le  sono  unii! , cui  dcbhc  essere  subordinala 
luna  la  scieuza  clinica.  Vero  è bensì  che  il  metodo 
siolcllco  non  può  essere  conscgueiile  che  di  un'a- 
nalisi prcccdula,ma  è vero  ancora  ch'esso  incomin- 
cia dove  l'analisi  finisce.  Imperocché  nel  mciilrc 
che  la  clinica  prcscnla  i falli,  ciascuno  nella  loro 
particolare  sintesi  empirica,  la  patologia  speciale 
li  scompone,  li  analizza,  e ne  riscliiara  il  conosci- 
menlo  , donde  conviene  far  passaggio  a deduzioni 
sinleliclie  generali  che,  a dilTcrciiza  della  sintesi 
empirica  che  prcscnla  riunite  le  sole  parli  di  un 
fallo  isolato,  nrcscnlino  quelle  una  massa  di  falli 
riunili  sello  rcspressionc  di  una  legge  o di  un 

firincipio  fondamenlale.  Ecco  le  Ire  formolc  intcl- 
clluaii  applicate  alla  scienza  dello  sialo  morboso: 
1.°  Osservare  aticiilamciilc  I falli  corno  stanno,  e 
quesla  è la  sintesi  empirica.  2.°  Decomporli  in 
tulli  i loro  fenomeni  osservabili,  e questa  e l'ano- 
Itst.  3.°  iltcomporli,  collcgarli,  e slabilirnc  la  di- 
pendenza da  un  elicila  generale , il  clic  suona  lo 
stesso  clic  determinare  i rapporti  Ira  causa  ed  cf- 
fcllo;  e questa  6 la  sinlesi  induttiva.  Due  maniere 
adunque  di  sinlesi  eonliciic  il  nostro  metodo.  La 
prima,  cioè  la  empirica,  clic  è subordinala  all'ana- 
lisi : la  seconda  , cioè  l' induttiva  , clic  la  signo- 
reggia. 

Quella  parie  adunque  delia  patologia  generale 
che  in  ciò  si  adopera,  e clic  dalle  scuola  viene  ap- 
pellala il  più  comuncnicnlc  nosologia,  può  e deve 
essere  disliiila  col  nome  di  pnlologia  tndulliiHZ  ; 
menlrc  a fondare  principj  generali  Intorno  alla  na- 
tura e le  diflcrcnzc  positive  dc'morbi,  non  possia- 
mo vaierei  clic  della  induziouc.E  se  queslo  è runico 
scopo  cui  deliba  mirare  la  scienza  clinica,pcr  ave- 
re una  iimnicra  di  ragionamento  e una  sene  di  re- 
gole esano  airopcrarc,  ciascun  vede  l'importanza 
0 la  necessitò  di  una  dullrina  clic,  essendo  l'ulli- 
: ino  risultainenlu  delle  iiid.ngini  aiialiliclio  sopra 
, qiianlu  si  prcsciil.1  alla  osscrvaziuiie  , valga  poi  di 
piiucipio  e di  QUO.V.NO  alla  scienza  iiicdesuiia. 
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Mu  lu  parie  razionale  e In  parie  empirica  dello 
medica  scienza  sono  siale  sempre  in  conlraslo  Fra 
di  loro.  La  prima  rappresentala  dalle  patologie,  la 
seconda  dalla  clinica,  hanno  sempre  desideralo, 
ma  non  moi  conseguilo,  una  maniera  di  ragiona- 
mcnlu  clic  sUbilissc  fra  loro  una  perpetua  alleao* 
za.  In  modo  che  i)uando  una  dotlrina  palologica 
sì  credo  slabìliu,  c molli  no  parlano  il  linguaggio 
c ne  adoUano  i dogmi,  escono  in  campo  i coiilrarj 
con  qucMuro  inespugnabili  opponimciili  che  cliio* 
inano  K.VTTl,  clic  quella  doUrina  prcpoienietncn- 
le  rovinano.  Cosi  si  ricade  nclT  empirismo  o nel 
])ìrronismo,c  sono  di  nuovo  troncali  in  brani  i pun- 
ti della  scienza  clic  volcTan  essere  riuniti  per  pre- 
pararla ad  un  avauzamciito.  Ma  le  analogie  risor- 
gono di  nuovo  nel  fallo  stesso  anche  senza  cercar- 
lo; cd  ecco  risalire  racilmenlc  i pensieri  a generali 
principe,  con  questo  perù  che  non  debbano  essere 
1 Tcccni,  pcrchò  screditali  o caduti,  ma  invece  de- 
duzioni novelle  clic  reggono  solo  o pochissimi  fal- 
li. ICcco  nuove  teorìe  patologiche  basale  su  le  stes- 
se foiidiimenta  delle  prime  , c per  conseguenza 
sempre  tali  da  lasciare  libero  campo  ad  essere  ro- 
vinato di  nuovo  da  nue’foUi  contro  ai  quali , dopo 
averli  sprezzali  c alfonlanaii  dalla  loro  confedera- 
zionc,csse  non  si  munirono  nè  di  armi  di  difesa  nò 
di  critica  per  cimentarli  c giudicarli.  E quindi  ri- 
comincia il  dispotismo  empirico,  o quello  degli 
sceltici.  E la  storia  della  medicina  ci  prescnU  que- 
sto grado  di  rivoluzione  perpetua;  in  vero  assai  u- 
miliantc,  perche  quasi  matematica  prova  che  que- 
sta scienza  non  ha  mai  fallo  net  luU'insicinc  nò  ra- 
pidi nè  reali  progressi.  È egli  possibile  trovare  la 
causa  dì  questo  avvicendarsi  del  dispotismo  teore- 
tico cd  empirico,  c dcllu  perpetua  discordia  fra  !o- 
ro?Quando  ò facile  rovinare  una  costruzloiie?Quan-| 
do  le  parli  non  sono  tutte  intimamente  colicgalc 
sicché  il  line  deiruna  sia  principio  dclP altra,  nò 
quella  possa  lìniro  senza  questo  principio,  nò  que- 
sta principiare  senza  quel  line. V’Iia  una  parte  clas- 
sica deirarlc  che  dalla  osservazione  c dal  fallo  ri- 
cavò I dati  positivi,  benché  pochi,  che  le  dùnno 
fondamento,  la  quale  col  liorire  c cadere  di  tante 
patologie  rimase  sempre  la  stessa.  Dunque  nes- 
suna di  colesto  palologio  fu  buona,  perchè  la  sua 
caduta  non  si  menò  seco  anche  colesta  parie  posi- 
tiva della  scienza, con  la  quale  per  esser  buona  do- 
veva esser  intimamente  connesso.  Aggìungodipiù, 
clic  nei  punti  di  cotcsta  parlo  positiva  della  scien- 
za generalmente  i pratici  tulli  convengono:  essi  so- 
no fundameiili  di  clinica  inconcussi,  i quali  sebbe- 
ne non  sicno  ancora  stali  provati  in  mudo  direllu 
teoretico,  sono  provali  diretiamento  dair  apparirò 
che  fanno  sernpra  assurde  le  opposte  proposizioni, 
dal  vederli  voriUcalì  per  si  lungo  ordine  di  tempi 
c dì  osservazioni,  daircssorc  stali  sempre  ritolti  a 
norma  del  retto  giudicare  ed  operare  in  pratica, 
qualora  le  teorie  nu  avevano  di  troppo  allontanali 
gii  esempi.  E se  i patologi,  ad  onta  de'  loro  eun- 
trasli,  in  questa  parte  comeugono,  siccome  si  ode 
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spesso  su  la  bocca  loro  il  detlatu  si  discorda  ta 
teoria  ma  ii  coletene  in  pruiica,  dico  che  le  loro 
patologie  sono  nude,  cioè  non  altro  che  log'oma- 
chic,  per  le  quali  il  puro  fatto  nonacquisln  ne  per- 
de, c la  medicina  non  esce  mai  dall'  empirismo. 
Delle  quali  patologie  se  nc  possono  invciUarccpro- 
durre  senza  line  , non  essendo  altro  che  dottrine 
isolale  dai  necessari  rapporti  di  tutta  la  scienza,  u 
propriumeiitc  non  altro  che  idee  di  convenzione  lo 
nuoti, quando  1 parlili  si  stancano  o sì  conturbano, 
debbono  necessariamente  cadere.  Cosiccliò  quella 
clinica  che  vuole  per  esse  mutarsi  in  razionale  ò 
costretta  a cambiar  faccia,  non  dirò  ogni  lustro  ma 
ogni  anno, siccome  a'noslri  tempi  abbiamo  veduto, 
nc'quali  lo  miglior  confutazione  delle  patologie  si 
è ottenuta  dalla  storia  stessa  de'loro  decantati  pro- 
gressi. E queste  scandalose  volubilità  , clic  molli 
chiamano  splendori  c meraviglie  deirodierna  me- 
dicina, iiaimo  follo  clic  non  pochi  reputino  dispe- 
rata la  causa  delle  patologie,  c credano,  dietro  gli 
esempi  passati  c recenti , la  clinica  condannata  a 
un  perpetuo  empirismo.  V’  ha  certo  una  classe  di 
medici  oggigiorno  che  si  ò rifalla  indictrosino  alla 
scuola  greca,  indispettita  d'essere  stala  tirala  Ìii 
fatto  dai  novatori:  ve  n'ha  anche  uirullra  che  qua- 
si vergognando  del  rinculare,  o dubitando  ancora 
deiraiitica  spcricuza, stanca dell'andar  sempre  ten- 
tone coi  nuovi,  c stomacata  delle  loro  dispulazioiii 
c pretese,  non  cura  che  raUorzarc  il  suo  spirito  di 
iiidiCTercnza  e di  dubbiezza  per  ogni  argomento 
clic  tu  medicina  risguardi.  Il  quale  spirilo  che  sor- 
ge in  medicina  , menlrcche  ogni  altra  scienza  ò 
m tanta  luce,  non  ò giù  nò  temerario  nò  frivolo, ma 
anzi  ò delta  meditazione  del  filosofo  degnissiino, 
come  quello  che  mostra  movimenti  fenili  c deter- 
minati nella  maniera  dipensarc , c clic  i giudizi 
hanno  toccala  quellaclù bastcvulinciitcmalura.clie 
' non  consento  d'esscr  delusa  da  sentenze  arbitrarie , 
ma  appollaiasi  alla  ragione  vorrebbe  solo  proce- 
dere por  via  di  leggi  positive  e iinmulabiti.  Egli  ò 

fierlunto  a queste  due  classi  di  medici,  delle  quali 
ui  uno  anch'io  prima  che  mi  fossi  fatta  questa  gui- 
da alla  mia  ragion  pratica,  clie  io  propongo  quel 
medesimo  problema  che  già  proposi  a me  stesso. 
É ella  possibile  la  vatidiUX  ciirucad'unapafoloTia 
generale  ? Il  che  ò quanto  dire  : è ella  possibile 
una  patologia  costituita  da  una  scric  di giudizj  sin- 
tetici generali,  i quali  ridisccndendo  per  la  via  in- 
termedia dcirunalisi  sin  sopra  a ciascuna  sintesi 
particolare  empirica, presentino  il  multiplo  doU'os- 
scrvazionc  pertcllamcntc  d’accordo  con  l’unità  del 
giudizio  generale  induttivo?  Quando  questa  pato- 
logia fosse  possibile,  la  maniera  di  flssorc  ì sommi 
cncri  delle  malallic  sarebbe  trovata,  c stabilireb- 
0 essa  fìnolmentc  in  medicina  una  perpetua  al- 
leanza fra  fempirismo,  l'analisi  c rinduzioiic;  non 
vi  sarebbero  piò  parli  isolale  , ma  tulio  sarebbe 
collegato  pur  tali  c tanti  rapporti,  che  i destini  del- 
la patologia  sarebbero  quelli  della  pratica  , c cosi 
a vicenda:  non  potrebbe  quindi  mancare  la  miglior 
maniera  di  pratico  ragionaniciilo  all' empirico , c 
troverebbe  lo  scettico  nella  induzione  sicurezza  dì 
leggi,  immutabilità  di  principj.  Io  ho  voluto  tenta- 
re la  soluzione  del  suindicato  problema, c dirò  me- 
glio, lio  idealo  mi  nuovo  piano  per  giungere  ;i  ri- 
solverlo; iK‘rsnaso,aiizi  convinto  che,ri\slimdo  cs:}0 
irresoluto,  le  palolngle  tiun  iuipurtìno  più  , c clic 
il  modo  con  che  esse  sono  siate  trailalc  sin  ogg», 
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iiui>  è (|udlo  ccrtauieiila  che  pusea  bastare  a lauto 
bisogno. 

S3. 

Che  et  eia  Catto  elaoraln  patologia. 

L'arricchire  una  sdenta  o le  parli  di  essa  di  co- 
gnizioni, elio  non  abbiano  fra  ioro  (|uolio  slrelto 
Tegame  che  conduca  allo  scopo  precipuo  che  essa 
si  prefigge,  è un  renderla  splendida  e adorna,  ma 
non  vera  ni  utile.  E che  tale  sia  tnltora  la  patolo- 
gia, vale  a dire  un  lessico  di  voci,  un  repertorio  di 
cognizioni  mediche  che  non  valgano  a renderla  un 
organa  della  scieuza  clinica,  io  il  dimostrerò,  fer- 
mandomi brevomenlc  a esaminare:  (.La  corri- 
spondenza che  v'è  tra  le  parli  che  la  cosliluisco- 
uo.  2.  La  corrispondenza  che  v’è  Ira  il  suo  tulio  e 
la  clinica,  per  una  giusta  determinazione  dellcdif- 
ferenze  positive  dei  morbi.  3.  La  corrispondenza 
fra  il  suo  tutto  c la  intera  scienza  deli'uom')  fisico, 
per  un  principio  che  stabilisca  i rapporti  tra  le 
cause  morbose  e la  stessa  malattia, u lo  stato  fisio- 
logico e patologico  dcirumano  orgauismo. 

A 

E quanto  al  primo  punto,  io  osservo  che  nelle 
parli  stesse  che  cosliluiscoiio  la  patologia  generale 
tu  ricerchi  invano  quella  dipendenza  e quel  lega- 
me di  principi,  che  dovrebbero  presentarlo  tutte 
in  un  aspetto  armonico  alla  nicniii  dello  studioso. 
Dopo  avergli  allaticato  o inorgoglito  lo  spirito  nel- 
la nosologia  col  più  sottile  c severo  dommatismo, 
si  fa  passare  aU  cliolagia.  Il  solo  titola  di  questa 
parte  basta  a metterlo  in  grandi  speranze  : eccomi 
a portata,  dic'cgli,  d'intendere  il  vero  legame  di 
tulle  le  cause  cou  quegli  ellelli,  di  che  io  già  co- 
nosco In  natura  e le  dilTerenzc.Ma  appena  v’è  den- 
tro, quando  credeva  di  esser  più  prossiiuo  aliame- 
la egli  v'è  più  lontano  di  prima;  cliè  anzi  si  scorge 
lontanissimo  ancora  da  quella  stessa  nosologia, con 
cui  si  credeva  iniiinamcnic  concatenala.  Frattanto 
il  suo  spirilo,  deviala  dalla  erudizione  di  che  deve 
sempre  far  pompa  l'ctiologia,è  trasportalo  in  Asia, 
in  Africa,  in  America  a sapere  i mali  eirclU  di  cer- 
te arie,  di  certi  venti,  di  certi  cibi  o bevande,  che 
a noi  importerebbe  assai  più  di  sapere  , se  queste 
peregrine  cognizioni  non  ci  dessero  in  cambia  di 
quelle  della  nostra  terra,  le  quali  sarebbero  più 
reialive  alle  malattie  che  dovrcimno  conoscere  o 
trattare.  In  fino,  qual'è  il  frullo  di  questa  scienza 
creala  dentro  un'altra?  L’apprcndcrc  lull'al  piùcho 
l'esperienza  ha  provalo,  da  tali  cause  venirne  tali 
malallio.  E questa  è cognizione  empirica , c nulla 
più.  Ma  il  mettere  le  causo  io  rapporta  con  la  na- 
tura 0 ie  dilfercnze  dc'morbi,  onde  l'cliologia  o la 
nosologia  si  fiancheggino  a vicenda  e costituiscano 
insicmc.come  debbono, la  dottrina  dello  stalo  mor- 
boso, quando  e dove  s'apprende?  Ancor  peggio  è 
la  condizione  della  sintomatologia,  c della  semio- 
tica lo  quali,  non  avendo  ancora  mosso  alcun  pas- 
so fuori  dell'empirismo,  nè  essendo  ancora  abba- 
stanza rischiaralo  dall’analisi,  lontanissime  sonoda 
quelle  necessario  relazioni  che  dovrebbero  avere 
con  la  nolologia.  In  conclusione  tutta  la  unità  che 
v'ha  oggi  nelle  patologie  generali  Ira  la  nosologia, 
la  eliolugia,  la  sintomalolugia,  la  semiotica  , si  ri- 


liduce  a quella  che  v’  ha  messa  il  lihraju  col  cu- 
cirle insieme. 

D 

Rispetto  al  secondo  punto,  le  patulogie  d’  oggi 
non  hanno  di  nulla  avanzalo  le  antiche.  I sommi 
generi  delle  malattie  dcdolli  dalicsomiglianzc  del- 
la causa  prossima  non  si  sono  ancora  stabiliti  in  mo- 
da, che  rempirismo  clinica  vedendoli  come  corol- 
larj  induttivi  delle  sue  osservazioni  se  ne  fidi  e li 
accolga,  e con  essi  dirci  quasi  s'immcdcsimi.Tutli 
miranoad  esicndcrcal maggior  uuincro possibile  di 
morbi  o il  vigore,  o la  debolezza,  o la  irritazione , 
0 la  congestione  , o la  fiogosi,  o le  polarità  galva- 
niche, 0 un  presupposto  chimismo  ; talché  queste 
parole  sono  diventale  le  imprese  alle  quali  si  rico- 
noscono le  diverse  scuole  , e ciascuna  si  sfiata  e 
combatte  per  la  propria, e se  ne  suggellano  i gior- 
nali, e quel  che  è peggio  gli  stessi  anni  clinici.  Io 
non  parlo  qui  dcireclcltisiuo,  che  passa  pel  più 
autorevole  Ira  coleste  diverse  faziunitpercliè  riten- 
go la  sua  validità  clinica  essere  impossibile, fintan- 
toché non  si  siano  stabilite  le  ragioni  della  validità 
di  una  patologia  gcnerale;noii  polendosi  senza  que- 
sto sapere  quale  sia  fra  le  diverse  teoriche  il  buo- 
no da  scegliere,  il  falso  da  schivarc.Proponendosi 
adunque  tulli  ranzidello  scopo , c prenuendo  per 
conseguenza  a principio  di  cogniziono  dell'  ignoto 
l'ignoto  medesima,  a Ire  soli  parlili  potevano  appi- 
gliarsi. U a caratterizzare  la  natura  de’  morbi  con 
una  ipotesi  0 con  una  espressione  astratta  ; o a 
prender  per  guida  delle  somiglianze  di  natura  le 
somiglianze  dei  sintomi  : o a prendere  la  natura  di 
un  morbo  per  principia  di  cognizione  di  tulli  glial- 
Iri.Le  nriiiie  due  slraile  già  si  annunciano  false  per 
sè  mcuesinie.  I.a  terza  ha  sempre  lusingala  di  più, 
perchè  i patologi  che  se  ne  sono  valuti  hanno  po- 
tuto sempre  mostrare  un  fallo  clic  si  verificava  nel 
clinico  empirismo  ; siccome  erano  per  gli  Slolliaiii 
le  nialallie  biliose,  per  i seguaci  della  teoria  delio 
spasmo  le  nervose,  c siccome  sono  oggi  pei  flogo- 
sisli  le  infiammazioni.  Ma  fin  dure  o quella  o que- 
sta natura  di  morbi  col  suo  vero  clinico  non  arriva, 
ivi  subito  comincia  il  fallo  a diventare  sinonimo  di 
una  astrazione;  poiché  a generalizzarlo  a proprio 
talento  è necessario  isolarlo  lauto  da  tutti  i rap- 
porti etiologici , che  essi  non  abbiano  seco  lui  la 
menoma  dipendenza.  Quindi  è che  quei  clinici  i 
quali  non  hanno  dato  alla  loro  dottrina  clic  cotesto 
fondamento  patolngico.nan  si  sono  mai  potuti  sal- 
vare da  quella  copia  di  falli  contrari  che  , o a gran 
stenla  o per  nessuna  violenza, potevano  ridursi  sot- 
to il  loro  generale  principio.  Di  che  avvedutisi  gli 
stessi  Qugosisti,  hanno  colorile  di  tante  e si  strane 
guise  le  vciriale  del  loro  edilizio  , che  dentro  non 
vi  incile  più  se  non  una  luce  inccrla,coiifusa,c  tale 
che  a molli  ha  fatto  preferire  persino  le  tenebre 
dello  spccifidsmo. 

^è  il  cadere  della  patologia  in  qucst’altro  estre- 
mo è derivato  da  altra  causa,  fuorché  dall'avcr  di- 
scoperto con  l'analisi,  che  1 fondamenti  dati  finora 
alla  dollriua  dello  stato  morboso, non  erano  quelli 
che  potevano  coudurla  al  suo  precipuo  oggcllo  di 
determinare  con  clinica  verità  o utilità  i soiunii  ge- 
neri delle  cause  prossime  de’  morbi. Ma  a qucst’og- 
gcllo  non  può  mai  valere  in  sè  stesso  nemmeno  lo 
spccifidsmo;  il  di  cui  scopo  fu  quclio  della  critica 
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«Ie*si5lemi  vi^r<'nli,nio.Mr.irHlo  qnoplj  rspmpl  di  mor- 
l)i  di  cui  rcblavn  niicura  a rniio^rrrsi  (a  natura  , c 
che  non  orano  a vorun  palio  da  dicldararsi  sccun< 
dogli  adollnli  principi , o rilurnnndo  per  questo 
modo  ogni  Patio  alia  sua  originaria  sinlesi  empiri- 
ca. Dopo  di  clic  gli  sarebbe  pur  necessario  aver 
irovalo  un  principia  per  tornare  di  nuovo  a colle- 
gare  que'faiii,  secondo  le  loro  inlrinsecbc  analo- 
gie: ne  qucsio  principio  potrebbe  esser  mai  lo  spc* 
ril)cismo,comc  cosa  per  sè  stessa  indeterminata  ed 
incognita.  Quindi  per  sua  natura  lo  specìllcisino 
non  può  mai  (e  credo  ebe  noi  pretenda)  elevarsi  n 
grado  di  dottrina  dello  sialo  morboso;  avvegtiacliè 
rcslando  per  esso  ogni  fallo  isolalo, sarebbero  Iron- 1 
cali  per  sempre  que’  ncrcssarj  rapporti,  senxa  dei  ! 
quali  la  patologia  volendo  pur  sussistere,  non  po- 1 
Irebbe  essere  clic  un  edificio  chimerico:  e man-* 
enndo  colesti  rapporti  è altresì  impossibile  trovar 
le  ctuavi  per  discoprire  i sommi  generi  delle  ma*  | 
Intiic  : e mancando  qucsil  sommi  generi  non  esiste  I 
più  patologia,  o almeno  non  imporla  più,  e la  me- 1 
dìcina  non  è più  scienza.  | 

Dalle  quali  avvertenze  ronsegnila,  clic  te  parti 
costituenti  la  patologia  generale  non  cospirano  an*  I 
cora  fra  loro  in  quella  unità  ciré  necessaria  a darle; 
valore  di  scienza:  o che  fra  essa  e la  clinica  non  e*  t 
sisle  dipendenza  tale  che  la  prima,  nascendo  dalla  ' 
seconda  come  empirismo,  valga  poi  dopo  a questa  I 
stessa  di  organo,  come  scienza.  E ciò  per  la  man- 1 
canza  dc'sommi  generi  delle  malallie.drdnlli  dalle  i 
ragioni  dinninilà  tra  le  cagioni  e git  cfTf  III.  ■ 

e 

Venendo  ora  al  terzo  punte,  osservo  cite  la  vera 
deiermitiazione  fletle  diircrenze  posilivc  delle  ma- 
intlic  non  ha  mai  (inora  pollilo  esser  enTctlnata  in 
paiotngia,  perchè  non  si  è mai  cercala  la  coginzio* 
ne  della  causa  che  si  dice  prossima  nel  rapporti  | 
con  lo  remota:  unico  capo  in  cui  si  trovino  gli  eie- 1 
menli  di  corrispondenza  fra  la  patologìa  e l’ intera  I 
scienza  deirnomo  fisico.  Molli  dei  moderni  Icorislli 
sono  Ionio  lonlnni  da  questo  argomento  che  , peri 
chiudersi  afTatlo  con  le  loro  confederazioni  entro  j 
al  processo  mnrlmso,  lo  hanno  anzi  cseluso  dai  Io-  ! 
ro  metodi  : e vcramcnlc  non  si  poteva  che  rlsol- 1 
versi  a questo  eslrcmn;  poiché  si  è sempre  (Inora 
mancalo  di  un  principiti  sicuro  per  discoprire , In 
mezzo  alla  molliludinc  divariclàdellc  cagioni  mor- 
bose e a quelle  degli  cfrclti,i  rapporti  clic  in  nata- 
tura  csislono  fra  loro. 

Le  forme  morbose  somiglianti  possono  avere 
cause  prossime  diverse  , e se  una  medesima  causa  , 
prossima  può  vestirsi  di  diverse  forme;  quante  so-! 
no  e quali  adunque  coleste  condizioni  essenziali! 
dc’morbi  ? Ecco  ciò  che  deve  determinare  la  pato- 
logia per  farsi  organo  della  scienza  clinica.  Ma  la  ! 
natura  dìfTcrenziaic  de’  morbi  non  può  mal  essere  1 
razionalmente  dedotta  se, considerati  essi  come  cf-i 
felli,  non  sono  in  rapporto  ron  le  loro  cagioni. iNon 
è mai  possibile  fissare  silTalli  rapporti  tra  cause 
itioltiplici  e diverse  ad  aliretiali  circlli . se  non  sì 
conosce  iin  priuripto  che  li  cimcriti,  li  discuopra  e 
Ji  assicuri.  Questo  principio  deve  essere  fuori  del 
morbo  stesso,  se  deve  valere  come  mezzo  nmle  co- 
noscerlo: dev’essere  anieriorc  all’iiso  ed  airclfelto 
ilei  rimedj.  onde  sia  valido  al  clinico  nella  cogni- 
zione e Iraitamcnlo  delle  malattie  .sin  dui  loro  sor- 


gere; anzi  da  esso  soltanto  dee  scaturire  il  rrilcrio 
per  la  scelta  di  quelli  : dee  derivare  dalla  natura 
non  dalTarle,  per  essere  Invariabile  e certo  : deve 
stabilire  una  ratenazìonc  di  crilert  paloingici  che 
abbraccino  lutto  il  fallo  clinico, cioè  dalle  sue  cau- 
se remote  alle  prossimo , da  queste  alle  maniero 
spontanee  di  soluzione. Per  tali  proprietà  esso  prin- 
ripio  deve  scernerc  ì morbi  simili  dai  dissimili  e 
.«stabilirne  i sommi  generi  : e lo  prova  della  sua  ag- 
giustatezza dee  risullare  prìiicipnimenie  da  questo; 
che  teli  generi  collimino  poi  con  IcdifTcrcnze  che 
direllamenie  emanano  dalle  patologie  speciali  de- 
gl’ ippocrnlici  ossenalori,  comprovato  cosi  per  la 
imiuzjotic  in  un  modo  Icnretico. 

Ma  se  ciò  baslaper  le  relazioni  inirinsecbe  fra  la 
pnlologia  e In  clinica  , non  basta  però  per  quelle 
che  pur  devono  sussister  sempre. finché  dura  la  vi- 
la,  tra  lo  stato  morboso  e lo  stalo  sano, e questo  In 
rapporto  con  la  esterna  natura. Pel  medesimo  prin- 
cipio adunque  dee  potersi  ricercare, se  i sommi  ge- 
neri dc’morbi  stabiliti,  fossero  mai  comlueìbili  alla 
corrispondenza  con  ccril  sommi  generi  di  funzioni 
che  primo  e sole  sostengono  il  magistero  della  vi- 
ta: e se  queste  funzioni  mede.sime,co>ì  ridotte  dal- 
rìnduzion  fisiologica, fossero  inai  in  rapporti  diretti 
con  certe  potenze  e cerli  loro  modi  di  agire,  che 
trovatolo  comunanze  de' morbi  e ilclic  funzioni , 
scaturissero  da  queste  anche  quelle  delle  poleuzc 
vitali  e morbose.  Ecco  il  piano  (e  per  mia  fede  non 
ve  n’ ha  olIro ) sul  quale  dev’essere  delineata  la 
scienza  deirunmo  malato. 

Ora  mi  sarà  lecito  dimandare, se  la  pafoloqin  ha 
mai  trovato  finora  enieslo principio,  e se  man- 
cando di  esso  poteva  mai  lu.singarsi  di  trovare  i 
rapporti  e le  calciiazioni  fra  cagione  ed  cITcllo , 
e determinare  per  essi  i sommi  generi  de'  morbi , 
e valere  cosi  di  organo  alla  scienza  clinica?  A 
questo  fine  essendomi  adoperalo  con  ogni  pote- 
re deir  ingegno  , parvenu  <Ii  rav>ìsarc  cotesto 
principio,  allo  a discoprire  e accertare  i roppor- 
li  fra  la  causa  remota  e I' aitcrazion  morbosa  se- 
guitane , nell’ o/piiihi /Isio/o,7Ìca  che  è tra  essa 
causa  e questo  o quel  sìsicma  di  organi,  in  cui 
compiasi  una  delle  principali  funzioni  di  vita.  Del 
pieno  suo  valore  però, come  pure  del  modo  di  ado- 
perarlo per  oUenerc  con  esso  la  cognizione  dei 
morbi. non  potrà  ciiutìcarsl  se  non  dopo  clic  la  no- 
slrn  paloinqin  sarà  siala  inleramenlc  letta  ed  Inte- 
sa.Dopo  di  che  se  mai  in  venissi  convinto  d'Itigati- 
no,  bisognerà  n a<l<lilarmenc  un  altro  più  sicuro  e 
più  valido,  ovvero  dimostrare,  che  i sommi  generi 
delle  mal<itlie  si  possono  stabilire  senza  concate- 
nare etrello  con  causa;  o clic  questa  catcnazinne 
può  olienersl  senza  un  principio  clic  discuopra  i 
rapporti  c.h’esislono  fra  loro,  o clic  questo  principio 
possa  esser  supplito  flallVTrqomeato  delle  sequele, 
già  posto  in  campo  da  David  fiume  per  base  del 
suo  scetticismo,  e oggi  meritamente  respinto  da 
ogni  più  sana  filosofiu. 

s »■ 

Chr  rimnnimi  n 

Dimane  dunque  a fissarsi  qiie.sto  metodo  sinte- 
tico il  più  comlucevolc  a dare  validilà  clinica  alla 
palolngìa  generale.  SI  è fatto  mollo  con  l’analisi; 
ma  si  manca  di  regole  esatte  per  il  processo  di  ri- 
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composizione,  o senza  (]UCSlo  nullo  vi  ha  mai  di  de* 
lerminalo.Nò  potevano  evitarsi  questi  difetti  fonda- 
mentali della  liullrina  medica, perocché  non  stè  mai 
preso  il  giusto  nunio  di  varlenza  per  le  ricerche: 
non  si  è mai  stahitito  quel  giuslopunto  di  posizio- 
ne media  dove  fermarsi  , e donde  poter  vedere 
quanto  basta  nei  fatti,  a fln  dì  connettere  per  uno 
legge  Usiologìca  cotesti  falli  infra  loro  C con  lo 
cagioni  fìsiche  che  li  suscitarono. 

K nel  vero,  olire  al  mancare  le  patologie  d'  una 
giusta  e sicura  determinazione  delle  ditturenze  po- 
sitive e del  principio  che  le  discopro,  sonovi  poi  in 
esse  tuttora  non  poche  oltre  imperfezioni  e lacune, 
pestano  luliavia  insieme  confusi  i limili  dello  forza 
attiva  della  vita,  con  la  sua  suscetlivilì^  passiva. Non 
si  hanno  giuste  idee  sul  movimento  vitale.  Una  ri- 
duzione fìsiO'patuIogica  delle  prime  funzioni  di  vi- 
ta in  relazione  con  le  clcUivilu  delle  prime  poten- 
ze vitali  e morbose  si  desidera  ancora.  Non  si  è 
d'accordo  sul  modo  d'agiro  di  coleste  potenze  me- 
desime, e nemmeno  su  la  loro  azione  dinamica, 
comunque  da  per  tulio  <li  questa  azione  si  parli. 
Donde  ne  viene  che  la  clìolngin  è traliata  con  un 
tale  metodo,  ul  (juale  si  potrebbe  quasi  indilTcren- 
(cmenle  sostiliiire  il  mclodo  alfabetico.  Si  consì- 
tlera  lo  slato  morboso  come  sciolto  affatto  dalle  re- 
lazioni con  i grandi  agenti  del  mondo  esteriore, ten- 
tando co^l  di  comprendere  in  un  modo  astratto  il 
suggello  di  una  scienza,  in  che  il  vero  non  sì  sco- 

fire  che  concatenando  effetto  con  causa.  Alcuno 
orme,  come  ad  esempio  il  lelaiio,  la  febbre,  im* 
pongono  tuttavia  come  cause  prossime,e  si  disputa 
quinci  e quindi  di  una  qualche  loro  essenza  per- 
petua; quando  niuna  forma  morbosa  lia  di  ragione 
sempre  una  essenza.  Si  cammina  ancora  dentro 
im  caos  empirico  quanto  ai  rapporti  fra  le  cause 
remotee  In  natura  de* morbi. Sebbene  si  dUlingua- 
no  i sintomi  tuttavia  non  si  sa  roncntcnarli  ad  un 
fenomeno  ultimo  che  eia  nella  maggior  parte  de’ca- 
si  il  più  prossimo  al  renlro  morboso.  Sianimcl- 
lono  le  complicazioni,  ma  non  si  sa  defìnirlc  nè  ri- 
durle a quelle  sole  che,  distinte  dal  morbo  primi- 
tivo, dai  sinlomi , dalle  simpatie,  dalle  metastasi, 
siano  atlcudibili  dal  clinico.  Tanto  le  successioni 
morbose  che  le  crisi  slaiino  nelle  patologie  come 
ulTumìcatc  immagini  dell’ anlichilù  , senza  che  da 
nessun  lato  presentino  ancora  corrispondenza  coi 
nuovi  principj  adottali  intorno  olla  natiir.i  dc'morhi. 
Intanto  queste  ed  altre  lacune  sono  scallrltanicnlo 
riempile  da  vano  e lunghe  dispulazionì  sopra  cer- 
ti argomenti  più  dialettici  che  palologici,  dalle  qua- 
li la  clinica  non  sant  mai  per  trarre  veruna  utifilù. 
Se  tali  sono  periamo  le  imperfezioni  e le  lacune 
(di  che  mi  appello  a coloro  che  mirano  alla  gloria 
deir  arte,  e non  a quella  di  una  scuola)  che  re- 
stano tuttora  in  questa  parie  di  scienza,  penso  che 
sarebbe  scusato  da  Icmcritù  chi  dichiarasse,  die  vi 
sono  aiich’oggi,  come  in  ogni  tempo  passalo, rcper- 
lorj  palologici  più  o meno  eruditi;  ma  non  v*  ha 
ancora  una  vera  e valida  patologia. 

Imperocché  una  patologia  6 vera  ed  utile  quan- 
do è ragione  della  più  parie  de' falli  pratici,  e pc- 
neiraiulo  con  un  sicuro  e naiurale  principio  entro 
olla  massa  enorme  di  ciascuno  di  essi,  ne  scorgo 
le  corrispoiuienzc  e le  differenze,  e ne  cava  e ne 
dclermlna  ì sommi  generi, o comprova  con  la  ragio- 
ne quelli  che  l’cmpiri^imo  clinico  ippnrralico  aveva 
giii  distinti  por  le  ragioni  eliohvgiche  di  opldemi. 


cilà  od  cndcmicili'i,  per  Tosscrvazionc  delle  crisi  e 
delle  forze  oUivc  della  natura,  non  che  pel  criterio 
a e gl'iimalza  cosi  a grado  sciciilìfìco, 
e il  ripara  daH'urio  delle  false  teoriche. 

5 5. 

PnbIo  di  pnviionsa  e di  «Ìlanjii«fK‘ 
da  prradersl. 

La  scienza  dello  stalo  morboso,  come  qualsiasi 
altra  scienza  naturalo  non  può  partirò  con  le  sue 
ricerche  clic  dai  /fifìi.Utia  malattia  prodotta  da  per- 
turbatori fìsici  esterni  evidenti,  nel  complesso  del 
suo  andamento  e della  sua  soluzione,  sotto  Tim- 
pero  delle  sole  forze  attive  della  natura:  ecco  il  ti- 
po di  que’falli  puri  ed  interi,  visibili  o ralcolahili 
sui  quali  deve  ricondursi  la  patologìa,  per  osser- 
vare nilidamcnic  e completamente  come  la  natura 
G con  quali  semplici  leggi  vi  si  comporli.  Il  fìssarc 
qui  ti  punlo  di  partenza  è un  fìssarfo  nella  natura 
medesima,  ed  è un  aprirsi  una  via  alle  ricerche  la 
più  sicura  e la  più  diretta  d'ogni  altra.  Questi  io 
chiamo  ptfìi  dca'empirismopuro.Ma  prima  di  usci- 
re dairosscrvaziouc  di  qiicsii  semplici  oggciU  che 
la  natura  ci  presenta,  v'ha  poi  l'immenso  numcm 
di  quelli  che  ci  olTro  Parie.  Noi  però  non  dobbia- 
mo Ussarct  clic  sopra  quelli  che  furono  osservali  e 
rondoni  dai  medici  dietro  la  scorta  e la  imitazione 
di  queTipi,  che  la  natura  per  sè  stessa  ci  presenta 
sempre,  come  esemplari  o modelli  delle  operazioni 
tcrapculichc.Con  questa  condizione  le  osservazioni 
pralichc  debbono  entrare  a far  parte  del  fom/> 
mento  empirico  della  scienza,  coslìluendo  per  (al 
modo  i falli  dcfì'cmpirtsmo  ciinico. 

Io  nmmcUo  pertanto  in  medicina  un  fondamenlo 
empirico  puro,  distinto  du  quello  dell*  arie,  fullo 
opera  delia  nainrn,  e però  superiore  In  rericzza 
a qualunque  altro  foiidninento;costiluilo  d^mia  se- 
rie di  morbi  semplici  primitivi,  di  cui  siano  aperto 
le  cagioni  remolo  e che,  lasciali  inlcraracnlc  a sé 
stessi,  si  giutlichino  o per  questo  o quel  modo 
evidente  di  crisi.  Questo  è quel  solo  londamenio 
, empirico  da  cui  si  traggono  sicure  leggi  paiolo^- 
che,  pcrcliè  dettale  da  essa  natura,  e da  cui  io  ho 
traile  le  mie.  R quindi  puro  sì  conosce,  che  il  pun- 
to di  stlunrioii  media  da  prendersi  nello  slmlio 
della  natura  morbosa,  è quel  fennmeno  cntcohihilc 
della  funzione  organica  perturbata  il  r|unle,  net  tem- 
po che  è il  più  connesso  con  la  causa  rcmnln.  è an- 
che il  men  lonlano  da  quelle  pcrmulazioni  interne 
molecolari  inrnlco/nhili  che  formano  sempre  la 
p.ìrte  recondita,  e non  necessaria  né  utile  a saper- 
si della  maiaUia.5lcililando  su  le  maniere  spontaneo 
di  soluzione  di  colesti  morbi  legittimi  e semplici, 
le  ho  trovale  in  corrispondenza  col  processo  loro 
morboso  e con  la  causa  remota  che  questo  suscitò: 
e quest'  ultima  corrispondenza  mi  lia  scoperto  il 
principio  indulliro  dcira/)milà/iaioh)|7Ìcn.Ondcchè 
questa  mia  qualunque  siasi  dottrina  detto  stalo  mor- 
boso, compresa  fra  quell’ empirico  fondamento  e 
t|ucslo  principio  induttivo,  come  quella  che  princi- 
pahneule  si  fonda  su  le  leggi  di  aflinità  fra  le  cause 
remiHe  e le  prossime,  nude  distinguerla  dalle  altre, 
siami  permesso  chiamarla  cliolorpsmo. 

Colesti  falli  summentovali  che  costituirono  le  pri- 
me basi  della  scienza  io  li  tengo  per  mnoseliiii  ; 
mcnlre  per  si  hmg'ordine  di  Ictnpi  e di  osservazia- 
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Ili  essi  si  soqo  sempre  presentati  gii  6lcssi;taiiloctiè 
potrebbero  quasi  cliiamaisi  i prinvipìdcl  senso  co* 
muiic  in  medicina.  Egli  è adiinijuo  dalla  applica* 
ziuiiu  e corrispoiidcn/.a  dei  piiacipl  generali  con 
questi  conusdiili  fatli  particolari,  ebu  deve  iisul* 
tare  la  pruuva  di  una  vera  ed  utile  patologia.  Ma  i 
falli  deil’cmpiiisino  clinico  o di  goiicrul  cuuvciuio* 
ne  non  si  trovano  elio  presso  Jppocralc  o grippo* 
cialioi  osservatori;  perebè  questi  soli  rispettarono 
In  forza  de  sintunil  aitivi,  e usarono  semplicità  di 
rimedt.  Dunque  i libri  pratici,  d'ippocrate  e de  eli* 
Ilici  suoi  seguaci  sono  la  pietra  di  paragone  delle 
patologie.  Ouaiido  le  patologie  reggono  u questo 
eoiirroido,  allora  son  buone,  e sono  per  ineUcr  lu- 
co ili  quc'libri  medesimi  e per  durare  quanto  du- 
rano essi.  Una  patologia  che  reggo  al  cunfronlo 
elei  veri  libri  pratici,  può  poi  servire  di  pietra  di 
paragone  per  lo  scandaglio  di  qualunque  anno  cli- 
nico. Perocché  le  leggi  su  le  quali  ella  andrebbe 
a :>lubilirsi  formerebbero  la  vera  critica  deila  ra- 
gion pratica:  come  quella  che  avrebbe  per  base 
una  serie  di  falli  immutabili,  e sempre  gli  .stessi 
per  si  Iting’urdmc  di  o^iervaduiii  e di  tempi.  K co- 
testa  critica  metterebbe  al  sicuro  la  teorica  da  corti 
fatti  nuovi,  per  ignoranza  o maluia  mai  veduti  o 
narrati,  e insogiicrebbe  anche  il  modo  di  scemerc 
il  vero  dal  falso  in  tiiUu  le  patologìe  future;  tanto- 
cbè  una  patologia  di  tal  falla  potrebbe  essere  am- 
pliUcala  ma  non  mutala,  giudicata  ìnsunicicntc 
ma  non  falsa;  perocché  il  mutarla  varrebbe  lo  stes- 
so che  capovòlgere  insieme  il  fondameiito  empiri- 
co della  scienza.  La  medicina  pertanto  non  liu  che 
l'empirismo  su  cui  appoggiarsi:  al  di  là  di  questo 
v'ò  ranalisi:  al  di  sopra  di  questa  riiiduziuiic.  E 
come  ciò  avviene  nel  tutto  della  scienza,  cosi  ò In 
ciascuna  sua  parte.  E sinlanlocbè  tulli  i giudizj  in- 
duUivi  di  queste  parli,  clic  il  metodo  va  scompar- 
tendo, non  si  corrispoiideraiuiQ  in  fra  loro,  nel 
tulio  dulia  scienza  nou  vi  potrà  essere  nè  iiicrc- 
luenlo  ne  perfezione. 

J6. 

ne 

Mentre  lo  cosi  pensavo  o mi  andavo  valendo  in 
pratica  d'nnu  puloiugia  che. dietro  agl'iiidicali  prin- 
cipi, io  in'  ero  abbozzala  [dù  per  uso  mio  ebu  per 
Taltrui;  venni  dello  a professore  di  essa  in  questa 
pubblica  universilà  ; e mi  fu  caro  il  trovarmi  co- 
stretto per  tal  modo  a dar  polpa  e nervi  al  mìo  sche- 
letro, onde  presentarlo  nella  miglior  forma  a mici 
alunni  come  guida  al  futuro  loro  esercizio  nella 
uicdicma,c  come  a quelli  clic  saranno  per  valutar- 
ne un  giorno  quella  ulililà  che  a preferenza  delle 
altre  ella  potesse  per  avventura  coJllcncrc.^el  dar- 
la poi  oggi  alle  stampe  e appellarmi  quindi  per  os- 


sa al  giudizio  del  pubblico  mi  giova  dichiarare, non 
aver  io  nessuna  nrclcnsìunc  di  uffcrirla  come  qual- 
che cosa  di  meglio  a tutti  coloro,  che  si  chiamano 
contenti  di  mililorc  sotto  le  bandiere  di  qualche  al- 
tro patologo  o italiano  o d’oltremonli.Se  essi  sanno 
e possono  fare  I medici  con  quelle  dottrine , io  mi 
congratulo  seco  loro  con  tutta  l'anima:  nè  in  quale 
delie  moderne  sette  essi  siano  ballezzali , io  scrivo 
per  essi.  Parlo  solo  o m'appdlu  al  giudizio  di  quel- 
li, clic  per  avvcnUirn  si  trovassero  oggi  per  le  me- 
desime cause  elio  innuiruiio  su  lo  spirilo  mio  o nel 
pirronismo  o ncireiupirismo  : e m*  attalico  dì  mo- 
strar loro  quel  mezzo  col  quale  io  uscii  dalla  iioja 
dei  primo  e dalla  sterilità  del  secondo  , o per  cui 
giunsi  Unalincntc  a formare  a ino  stesso  una  dollri- 
Ila.  La  quale, partendo  da  un  punto  dove  insieme  si 
trova  con  gli  empirici,  e al  quale  è facile  ritirare  il 
pirronista  Tacendoglisi  innanzi  con  quei  solo  positi- 
vo che  può  vantare  di  mezzo  a lunlc  varietà  di  teo- 
riche rosscrvazìone, dimostrerà, spero, la  facile  pro- 
gressione per  la  via  dell’analisi  sino  a que'priiicipj 
iiidullivi,uiie  soli  possono  assicurare  la  validità  cli- 
nica d'una  patologia  generate  la  medicina. 

Mi  è debito  infine  dicliiararc , che  se  nel  discor- 
rere le  patologie  Onora  conosciute  ho  detto  apcrta- 
meiUo  quanto  e dove  mi  sembrino  ancora  lontane 
da  una  clinica  validità  , non  bo  inteso  mai  di  pec- 
care d'irriverenza  verso  i loro  autori , le  di  cui  su- 
dute  falìcbe  furono  e saranno  sempre  boiicmcrile 
della  scienza,  ^o^  mi  sono  clic  valuto  di  un  diritto 
che  usarono  ancÌi'cssi,u)lorcliè  conobbero  la  iiecos- 
silà  di  riformare  o dì  innovare  qualche  parie  delle 
mediche  teorie.  La  HlosoliJ  più  coiiduccvoio  a tro- 
vare e coimeUcre  le  verità  scientilìclio  die  posse- 
diamo  oggi,  o mancava  a'nustri  predecessori, o non 
era  applicala  alla  dottrina  dcU  uomo  malato:  mag- 
gior copia  di  falli  oggi  ci  è nota, e possiamo  anclm 
vcdeili  in  una  maniera  più  disliiila  che  innanzi;dal 
possedimciilo  e dai!'  opplicuzioiie  di  (|ucsU  nuovi 
mezzi  è derivato  il  nuovo  piano  di  riforma  elio  io 
qui  presento,  ^è  la  mì.1  critica,  quand'anche  al  ve- 
ro si  fosse  apposta , avrebbe  in  sè  ucssun  merito  : 
questo  non  apparterrebbe  clic  a quel  ponto  più  c- 
niiaciilc  di  progressione  clic  le  fisiche  dottrine  a- 
vevauo  toccalo  a’micì  giorni  ; progressiono  a cui 
tulli  quelli  che  mi  hanno  preceduto  ebbero  la  tur 
parte, e fors'aiicheco'loru  crrori.E  perchè  la  .scien- 
za dell'osservazione  non  riconosce  altri  limiti  die 
quelli  dell'universo,  finché  la  medicina  si  iiiaiilor- 
rà,  come  deve,  indissolubitmcnlc  connessa  con  te 
ragioni  progressive  di  tulle  le  scioii/c  naturali,  av- 
verrà die  come  noi  ci  trovammo  in  diritto  dì  giu- 
dicare dellaiii.su nicieiiza  delle  pahdogic  che  ci  prc- 
codcllcro,.sì  giuilidicrà  della  insuQiciciiza  della  no- 
stra da  quegli  saillori , 

Elie  i|ueslo  lcmi*g  diiamcramiQ  aatii  i» 
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Che  luUo  nella  natura  abbia  vUa,  è persuasione 
clic  nasce  dal  vedere  in  essa  un  perenne  movimcn- 
lo,  un  late  avvicendarsi  di  forme, un  tale  scomporsi 
e ricomporsi,  ollrarsi  e repellersi  de’  corpi  e delle 
parli  loro,  che  anche  dall  ullimn  di  queste  tu  puoi 
argomentare  quella  serie  infìiiitadì  combinazioni  o 
di  corrispondenze,  onde  si  mantiene  l'armonia  dcL 
t'unìverso.Mel  quale  non  vi  ha  mutazione  che  non  sia 
1’  cfTeUo  immediato  di  altra  clic  ha  preceduto  , e 
die  non  determini  l’esistenza  di  qualche  altra  che 
seguirà.  L’Ente  Supremo  lia  legato  sì  strettamente 
tutte  le  parli  della  sua  grande  opera,  che  niuna  ve 
n’ha  che  non  abbia  relazioni  con  lutto  il  sistema, 
fion  v'ha  concetto  in  Qlosofia  più  proprio  dell’  ita- 
itana  sapienza, quanto  questo  della  vita  universale; 
crocchò  egli  nacque  insieme  con  la  prima  scuola 
losoGca  Italia  da  Pitagora , predicato  come 
principio  della  sua  doUrìiia.  La  quale  considerava 
metaforicamente  le  più  pìccole  produzioni  della 
natura, non  essere  granì  di  polvere  su  le  ruote  del- 
la macchina  del  mondo;  ma  piccole  ruote  che  s’in- 
castrano dentro  a maggiorl.hulla  vi  ha  dunque  d’i- 
solato. Qualunque  essere  ha  la  propria  allivltà  : la 
cui  sfera  è siala  determinata  col  grado  che  doveva 
occupare  nell’uiiiverso.  Qualunque  benché  meno- 
ma particella  contribuisce  con  la  sua  esistenza  alla 
conservazione  del  lutto.  Così  le  sfere  allargandosi 
vieppiù,  questa  meravigliosa  progressione  si  solle- 
va per  ^adi  dagli  esseri  inorganici  sino  agli  orga- 
nizzati,e  dalla  siera  di  questi  sino  a quella  dell  uo- 
mo.  ft  Quod  si  activilas  interna  ac  perse  subsìstcns 
u vilam  constìluit  (aggiunge  SprengeQ, omnia  vivc- 
e re  quaecumqnc  cxtsiiinl,  extra  omnem  diihilnllo- 
u nis  aleam  posilum  est.Scd  gradiis  extanl  infiniti 
« vitae  ab  infìmis  ordinibus  inde, ubi  vita  vclut  dor- 
ft  miens  slatuilnr,  ad  suminos^ubì  anima  rationalis 


a mMcrIom  ipsi  subjeclam  excMat,  cl  od  arlus  mi- 
n rahiles  dìspoiiil  n.SicrIiò  quando  noi  parliamo  di 
vila  d’nlrim  essere  organizzato, non  intendiamo  già 
per  essa  un  edclto  d’un  particolare  principio  o c.'i- 
gione  sussisienlo  unicamente  per  essi  ; ma  solo  di 
un  grado, d'ufi  modo  più  perfetto  della  vita  univer- 
sale; modorhc  nei  corpi  organici  mantiene  unifor- 
mità per  la  trasmissione  genitira. 

ss. 

FAn«  nnl>r«nMll, 

nisorgcTii  appena  l'ilaliana  sapicnia  nel  Irorrn- 
lo,  qnanilo  il  Pcirarra, prima  di  (Jiialunqiic  altro  fi- 
losofo (la  quella  Più  in  poi , fondava  come  legge 
dcircconomia  della  natura:  o Omnia  spenndum  vi- 
a rcs  conlrarios  fieri  ; sic  est  enim,  cl  sic  esse  pro- 
a pemodum  universa  tcslanlur  ».  Imparlanlq  io 
tengo  corno  nostro  il  conccllo , che  I’  essere  d"  un 
corpo  medinnic  la  sola  aliraiionc  non  è possibile. 
Se  l'allraalone  agisse  sola  lullc  le  pareli  dello  ma- 
teria dovrebbero  avvicinarsi  sempre  più  , e dimi- 
nuirebbesi  considerabiimcnie  lo  spailo  che  oc- 
enpano  le  parli  unite,  di  modo  che  si  riunirebbero 
finolmcnlc  in  un  sol  punto  matemalico.  Al  conccllo 
della  maleria  non  si  puù  lare  a meno  di  aggiunge- 
re una  fona  repulsiva,  mcdianlc  la  quale  icula  es- 
sa di  cslcnderst,  e per  cui  si  oppone  all’avvicina- 
mcnlo  di  altre  malcric.  I.a  fona  repulsiva  4 apcr- 
tamcnle  un  fenomeno  della  natura,  ma  se  d'altron- 
de la  materia  possedesse  la  sola  fona  espansiva, 
le  sue  parli  sì  fuggirebbero  tulle  nirinfinilo.  Vuoisi 
pertnnlo  che  l'allraUiva  pongo  a quella  una  limila 
rione.  E dal  coniraslo  di  coleste  due  fono,  dire 
Kant,  nasce  il  movìmcnio  universale,  onde  lutia 
la  natura  acqtiisla  opparonia  di  vila.  Colesla  male- 
ria  provveduta  di  siltallc  fono  va  congregandosi 
in  alcune  forme,  o meglio  in  alcuni  organismi,  nei 
quali  le  meilesime  fono  si  Irasfondono,  ma  cam- 
biale nc'modi  loro  primilìvt  a seconda  della  variclù 
deiroggregomenin  materiale.  Perù  nel  medesimo 
tempo  che  colesti  corpi  vanno  componendosi  e Ira- 
smiilandosi,  ciascuno  di  essi  leiidc  a ronscrvarc 
più  0 meno  la  forma  propria,  secondo  che  ha  più 
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o meno  il' iniliviJuaUlà  ; cioè  secando  elio  i suoi 
modi  viiiili  sono  ad  un  grado  più  eminente  di  por* 
festone.  E a conservarsi  mclle  in  aziono  quelle 
iDcdcsiine  forze  che  la  produssero,  rallralliva  cioè 
e la  repulsiva.  Kd  operandosi  qucsl'alUvilà  in  ogni 
corpo,  nel  mentre  die  la  costanza  dello  loro  forme 
è perpetua  nella  vila  universale,  devono  essere  in- 
sieme perpetue  le  Irasfurmazioni  delle  vile  parli- 
culuri,  a^'uiido  l*lina  su  Tullru  con  le  suddcllc  due 
forzo.  Ma  guardando  ai  lini  della  natura,  coleste 
due  forze  non  sono  clic  slruincnli  con  cui  essa 
tende  alla  conservazione  de)  tulio.  Sicché  pure  che 
Unto  gcncralmciile  che  |jarlicoIarmeulc  conside- 
rate,possano  ridurci  ad  una  sula,  cioè  ad  una  forma 
conscruufiea,  della  quale  poi  siano  cUclli  iinme- 
diali  i movimenti  d’uUruzionc  e di  repulsione:  poi 
quali  avvicendandosi  di  continuo  griiopulsi  e la 
vila  (leirmiiTcrso  o degli  organismi  che  lu  costi* 
luiscono,  sussiste  per  se  e si  conscr\u. 

5 3. 

Ors«ttlMABÌ«ac. 

Ili  tulli  quanti  sono  i corpi  coicsia  forzo  Bi  Iraa- 
fumlo,  colesti  moli  si  ripetono,  sebbene  per  inOniti 
gradi  variali.  Quanto  più  ù semplice  la  fabbrica, 
tanto  meno  manifesta  ed  olScaco  e la  tendenza  cou- 
scrvaliva.  E laddove  la  forma  ha  una  composizione 
più  elevala,  una  maggiore  rcgolarilà,  coslanza,  in- 
variabilità, ivi  ancora  la  della  forza  è più  conspi- 
cua.  A seconda  ancora  del  vario  compoiiinicnio  or- 
ganico vediamo,  ascendendo  la  scala  degli  esseri, 
nei  più  semplici  apparire  la  forma  e la  conserva- 
zione di  essi  per  la  sola  allrazioue,  e respansioue 
esservi  come  lalculo:  in  allri  Invece  questa  più  di 
quella  manircsiarci  una  vila:  quella  raedesima  at- 
trazione acquislor  modi  di  contrazione,  di  maniera 
clic  i composti  organici  si  vanno  perfezionando;  e 
di  conserva  a questi  gradi  di  moviniculi  andarsene 
ancora  gli  atti  doll'lndividualilà  vitale,  ossiano  lo 
funzioni.  Le  quali  incominciando  dallo  più  sem- 
plici nc'corpi  semplicissimi,  fatinosi  poi  variale  e 
molliplici  negli  esseri  di  un  ordine  più  elevalo,  A- 
sccndiamo  dalla  formazione  dc’crislalli,  in  elio  ve- 
diamo la  duplice  maniera  romboidale  e cuboidalc 
conservarsi,  alle  piante  le  meno  perfctle  in  elio  la  ! 
formazione  ci  appalesa  sole  fllirillc,  fiiiclii  passino  | 
poi  in  globuli  trasmutabili  in  cellule:  da  qucslc  . 
agli  animali  a massa  spugnosa,  a quelli  a massa 
rutonda  fibrosa  raggiante,  a quelli  con  parli  lalc- 
rali  simmetriche  ed  evidente  organizzazione;  e ve- 
dremo come  la  forza  conscrvalìva  a grado  sempre 
maggiore  sviluppi  le  sue  propriclà,  la  sua  energia 
a norma  della  rormazione.  Vedremo  in  alcuni  non 
esservi  elle  assorbimcnio  ed  esalazione  fra  gli  alti 
vilali:  in  allri  aggiungersi  e ircolazionc  e respirazio- 
ne: in  allri  senso  e mola  volontariu.l.a  stessa  ripro- 
duzione la  vedremo  variala  ne'  modi  suoi  a nor- 
ma della  varietà  degl'  organismi  ; munire  negli 
uni  niusircrìi  clfelluarsi  in  pezzi  clic  si  convcrlono 
a certo  periodo  della  vila  in  simili  individui  : in 
altri  per  una  gemma  clic  dopo  un  tal  tempo  si 
distacca  e forma  un  nuuvo  essere  : in  allri  final- 
melile  mediante  due  specie  d’organi  scssuali.o  riu- 
i:ili  nel  medesimo  individuo  o in  individui  diversi, 
l’aiiirularcggiando  anclie  più  i generi  delie  forina- 
ziuni  vieppiù  si  rlsediiara  il  conccUo,clic  forza  con- 
scrvabva,  motimculi  e loro  diverse  maaiac,  molli-  ; 
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plicilà  e varicià  di  funzioni , sempre  luodullale  si 
osservano  sul  ruiidamenlo  organico. Ne'fiiozoi,  fiiii- 
glii,  conferve,  inusclii,  niijudi,  la  fabbiica  ora  car- 
nosa oia  liliforme  ora  nicnibraiiauca  ù semplicissi- 
ma, e quindi  assai  labile  la  individualità.  Nei  zoo- 
fiti, olulurj,  peiinulule,  gorgonie,  più  inaiiifesla  è 
la  vila,  gli  organi  digerenti  già  si  appalesann,  iii'ii 
ancor  niiJullo  ne  nervi,  ma  senso  supposto  e trac- 
ce di  muscoli.  Nelle  serpule,  negli  amidili,  iie'ver- 
mi  intestinali  v'Iia  già  unu  spinai  midollo  donde  par- 
tono nervi  raggianti, un  latti),  un  molo,  e quindi 
.aggrandita  raiiiinalilà.  Ne'mniluschi,  come  leriice, 
foladi,  balani,  già  apparisce  un  rapo  disliiiln  , un 
apparalo  Jigcsiivu  più  coniplicalu,  una  somma  al 
liludinc  al  generare;i|UÌndi  maggiore  clllciciiza  con- 
servaliva,  peroccliè  struttura  più  complicala  Nei 
crostacei  ecco  un  cuor  iniiseoloso  con  una  sola  ca- 
vità, un  celabro  in  due  ciiiisferi,  un  niidolla  spina- 
le con  molli  gangli  e molli  nervi,  ed  ceca  insieme 
una  vila  più  dislinla  per  quattro  scusi , tallo  , odo- 
ralo, udilo,  vista.  Negl'  inselli  il  sisicma  nervo- 
su  più  dilfuso,  più  numerose  le  funzioni,  i movi- 
melili  più  gagliardi  o più  variali  disicndono  a mag- 
gior laliliiuiuc  la  sfera  vitale.  Ne'pcsei  e negli  an- 
fibj  già  v’ha  uno  scliclctro  interna  articolalo , una 
colonna  vertebrale,  il  sangue  rosso  , multa  varietà 
d'organi,  celabro  in  due  emisferi , cuore  die  già 
preseiiia  le  sue  arterie  e le  sue  vene,  luidollo  spi- 
nale e sisicma  nervoso  più  dilfusu.  Negli  uccelli, 
un  corpo  composto,  capo,  collo  , tronco  e quattro 
i:slrcinilà,un  celabro  più  voluminoso  con  circoiivu- 
luzioni  apparenti,  gli  organi  de’sciisi  assai  più  svi- 
luppali.muscoli  consistenti  e gagliardi, elevano  l'a- 
iiimalilà  ad  un  grado  più  allo,  .^'mammali  un  cc- 
labro  con  molle  circonvoluzioni,  una  sostanza  mi- 
dollare più  abboiiJanle,  organi  scnsorj  più  squisi- 
ti, come  perfezionano  più  l organizzazione,  cosi  la 
vila.  Ma  la  più  camposla  o regolare  orgauizzaiio- 
ne,  la  maggior  squisitezza  e perfezione  da'seiisi.la 
voce, la  parola,la  pcrfcllibilila  inlellctluale  ingran- 
discono neH'uamo  il  carattere  dcH’aiiimalità  al  di- 
sopra di  tulli  gli  altri  esseri. 

5f- 

MCruUnr*  elcmvnZare. 

.Né  gli  anatomici  nò  i cbiniir.i,  corncdiò  da  mul- 
to tempo  in  qua  industriosissimi,  sono  riusciti  an- 
cora a conoscere  pcrfcltamenlc  il  meccanismo  e la 
coniposiziouo  di  questa  meravigliosa  fabbrica  del 
corpo  umano.  TuUavia  lo  studio  dc’prliui  partendo 
dagli  clcinciilari  tessuti,  ò pur  giunto  a stabilire 
plausibili  classificazinni  degli  organi , degli  appa- 
rali e dc’sisicmi;  per  quello  dc’sccundi  siaioo  in- 
segnali di  <|uanli  principi  semplici  generali , di 

2uaiUi  particolari,  e di  quanti  materiali  Immediati 
nera  dlscoperli  consti  la  composizione  dell’uma- 
na organismo  La  libra  primitiva  già  tanto  accarezza- 
ta dagli  amichi  analumici  ò un  cerio  immaginario 
clic  in  realtà  non  esiste. Il  più  suuilc  slamc  dc’cor- 
pi  organici  ò già  orgaiiicu  ancli’esso.  Non  si  può 
lullavia  negare  clic  vi  siano  alcune  specie  d’orga- 
nizzazione meno  composta  e ovunque  idcniira  ; e 
ciò  basta  pccchò  si  possano  di  essa  stabilire  alcu- 
no maniere  primitive  od  clcnicnlari.  I.’  Edwards 
con  un  micruscopio  di  Adamsliacsamiualula  slrul- 
iuta  cIcmcuUrc  dc'priucipali  lessuli  organici  negli 
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nnimali.  Per  lo  suo  osservaiioiii  boppiomo  il  tessu- 
to cellulare  essere  composto  di  gloucUi , pcrfella- 
melile  Qiiatoghi  fra  loro  d’un  treccnlcsimo  di  inillH 
metro:  il  tessuto  sieroso  avere  la  medesima  forma 
e disposizione  di  particelle  glolmlosi  elementari: 
altrettali  essere  i corpicclii  sferici  del  tessuto  mu- 
coso: onalogo  è questo  essere  la  sirultura  elemen- 
tare dello  lunicri  interna  dc'vasi:  quella  deir  epi- 
dermide eguale  alla  soprnmcnlovata  del  cellula- 
re tessuto:  il  muscolare,  il  llbroso  o lendinoso , il 
coriaceo  essere  comporli  di  globcUi  ordinali  in  se- 
rie e disposti  presso  che  in  tulli  egualmente:  la 
sostanza  bianca  e bigia  del  cervello  e del  ccrvel- 
leMo,  il  midollo  spinale  e i nervi  essere  pure  costi- 
tuiti di  globclti  della  medesima  mole,  e ul  tutto  si- 
mili a quelli  degii  altri  tessuti,  riuniti  in  modo  da 
formare  libre  parallele  di  lunghezza  ragguardevo- 
le. Sempre  adunque  analoga  è la  forma  e la  mole 
de'globelti,  qualunque  sìa  l’organo  o il  corpo  orga- 
nico animale  in  che  si  esaminano.  Corpicciuoli  sfe- 
rici del  diametro  di  un  Irccentcsimo  di  milliniclro 
conslituiscono  insieme  combinali  lutti  i tessuti  or- 
ganici. Il  perchò  fondatamente  può  credersi,  clic 
le  molecole  delle  nialeric  animali  solide  e organiz- 
zale prendano  sempre  una  forma  primiliva  coslaiuc 
iì  deierminnta.  La  figura  adunque  vescicolare  ò 
quella  che  compclc  ai  primi  clcmcnli  della  orga- 1 
nizzazione.  Quindi  è che  ne’corpi  organici  tulle  le 
parli  tendono  alla  rotondila.  Assumono  esso  que- 
sta forma  primiliva  forse  per  le  forze  comuni  della 
materia;  ma  lu  conservano  per  il  potere  risultante 
conservativo,  e pei  movimenti  di  contrazione  e di 
espansione  che  ne  emanano,  a Coutinuus  (dice 
« Sprcngol)  vcl  in  minimis  rebus  organicis  nisus 
« in  pcriphcrinm  et  rcntsus  in  contrum...  prodiici- 
c tur.  Inde  spliacrìco  forma  in  infiinis  organismis, 

(I  rhaoticis  .'inimalcutis , sanguinis  moleculis  stil- 
« Lospora,  nredine,  ctc.  adco  vulgaris  est.  In  his 
e et  similibus  unicum  dominalur  ccntrum,  in  pcr- 
n fcclioribus  plura. 

5 5. 

Fornuuttoitc  de'tcMati. 

E cntcsla  forma  organizzata  che  i fluidi  nel  soli- 
dilii  arsi  acquistano,  ammessa  come  fondarnentuie 
(la  Mayer  e vari  altri,  acquista  un  primo  grado  di 

fòli  composta  organizzazione  cambiandosi  nei  cc?I- 
iilarc  tessuto.  Il  quale  già  è nolo  come  sia  Tordi- 
loro  principalmente  delle  membrane  Gbrose,  alle 
quali  il  pcriostco,  la  <lura  meninge,  la  .sclerotici  e ! 
Talhngìnea,  le  capsule  articolari,  le  vagine  do'ten- 1 
dilli  e le  aponeurosi  appartengono.  Da  esso  dori- 1 
vano  non  meno  le  membrane  sierose,  come  peri- 
toneo, pericardio,  tunica  vaginale  del  testicolo  e 
borse  mucose,  e le  stesse  membrane  sinovinli.  Al 
medesimo  icssulo  appartengono  pure  le  membrane 
mucose,  lliccvondo  nelle  sue  arcole  una  maggiore 
n minore  quantità  di  molecole  calcari  produce  lo 
r.nrtilagìni  e le  ossa,  le  quali  come  priniilivameiitc 
formale  di  tela  cellulare  ci  ha  dimostrato  con  gra- 
vissime osservazioni  lo  Scarpa.  Secondo  le  giuste 
riflessioni  di  Ducrolay  de  lltoinvillc  il  medesimo 
lessino  consliluiscc  anche  il  sistema  dermico,  o 
quello  cITcgli  chiama  apparalo  fancrico,  che  com- 
prende l'epidermico  e il  peloso  di  llichai.  Come 
uvciitc  maggior  vita  e proprietà  vilali  più  svilup- 


pato può  distinguersi  dai  suimomlnoli  II  icssulo 
vascolare,  il  qiialo  nasce,  corno  alcuni  pensano, 
dal  ripiegarsi  in  sè  stesso  il  icssulo  cellulare  già 
ridotto  in  membrana.  Questo  tessuto  riunisce  Tar- 
tcrioso,  il  venoso,  il  capillare,  il  linfatico,  T esa- 
lante, e le  ginndiilc  conglobale.  Crescendo  a gradi 
piò  elevati  la  composiziono  organica  si  formano 
I I tessuti  parcnchimatosi,  destinali  alTolllcio  più  ri- 
I lato  do’preccdeiUi,  e portanti  il  carattere  più  mani- 
festo della  individualità  delta  vita.  Non  è questa  in 
essi  palese  per  i moli  di  contrazione  e di  espan- 
sione soltanto;  ma  comincia  già  in  essi  il  possesso 
di  una  chimica  viva,  d'un  permutamento  perenno 
di  molecole,  e di  una  riparazione  continuala.  Tulli 
colesti  tessuti  cellulari  rivestili  di  varie  forme,  e 
spcciatmonle  della  vascolare,  insieme  agglomera- 
li , constituiscono  allrcUanli  apparecchi  organici 
che,  riuniti  per  la  induzione  fisiologica  sotto  un  ge- 
nerale uflicio  che  adempiono  quunb»  alla  conscr- 
{ vazioiic  dell'organismo,  assumono  presso  noi  il  ca- 
rattere di  sistemi.  De'quali  il  primo  destinalo  alla 
nutrizione  coinprciidc  T apparato  assorbente  iii- 
spiralorìo  e cutaneo  , il  digerente  , il  cliilifcro 
e f arterioso  : il  secondo  destinato  alla  denu- 
trizione comprende  V esalante  espiratorio  e cu- 
taneo , gli  organi  per  i quali  si  compiono  le  c- 
salazioni  inicrnc,  T apparalo  venoso  e il  linfati- 
co. Un  sistema  disUnlo  per  particolare  struttura  ed 
olllcio  è il  neuro  muscolare  , destinalo  alla  sensa- 
zione e alla  locomozione.  La  fattura  intima  sì  dello 
fibre  muscolari clicdcUc  nervose, come  già  vedem- 
mo, risulta  anch'essn  da  cellule  nrimìgcnic.  Nel 
consolidarsi  della  parte  fibrosa  de  fluidi , le  flbro 
primitive  che  appariscono  non  si  conucUouoad  al- 
tre parti,  nò  assumono  una  ragione  vitale  se  non 
dopo  che  hanno  acquistato  la  compage  cellulosa. 
Malacarne,  Prnchasca  e Sprcngel  coiifcrmarono  le 
osservazioni  dcll'Kdwards  su  la  fabbrica  elementa- 
re della  massa  della  midolla  nervosa.  Appartengo- 
no a questo  sistema  t mu.^coli  non  soggetti  e quei 
soggetti  alla  volontà,  distinti  questi  uftimi  dallo  a- 
vcrc  per  lo  più  i loro  antagonisti,  ed  essere  dolali 
di  coniraltibililà  ed  espansibilità  più  energica  e 
manifesta.  Il  cervello,  la  midolla  spinale , i nervi , 
tulli  i pic.ssi  ed  i gangli  sono  anch'essi  compresi  in 
(|uc.slo  generale  sistema  neuro  muscolare.  Acqui- 
sta Turgaiiismo  col  mezzo  di  questo  sistema  l’irri- 
tabililà  e la  sensibilità,  modi  di  vita  i piò  elevati,  e 
quelli  per  i quali  la  comunicazione  col  mondo  e- 
stcriorc  nobilita  Tindividuo,  e dilata  nell’  uomo  al 
di  sopra  d'ogni  altro  animale  la  sfera  della  esisten- 
za. L'organizzazione  adunque  delle  parli  solide 
della  maccliina  umana  può  dividersi  prima  in  un 
nidimenlo  vescicolare,  quindi  in  im  Icssulo  celta- 
lare,  fìnaimciuc  in  tre  grandi  sistemi, cioè  il  cAtft- 
fero-arfertoso  o nutritore,  il  iin/(i(ico-vcno5o  o de* 
nutriente,  il  neuro-muscolare  o senziente  locomo- 
tore. 

§6. 

Fioldi  e chimUmo  Bslologleo. 

Ma  Torganizzazionc  suppone  ed  esige  il  concor- 
so di  parti  solide  e fluide.  Ora  questi  fluidi,  segui- 
tando Ohaussier,  si  potrebbero  considerare  divisi 
in  cinque  classi:  cioè  in  prodotti  detrazione  dige- 
stiva, come  chimo  e cbitu:  in  circolanti,  come  (in- 


M I A.  OlUiANIZ.,  l'OllZA  CONSEIIV.  ;«il 


fa  e Éiingiic:  In  pcr»()iratl,  corno  il  |icrspirabilc  del- 
la cole  c de'polmoin,  il  siero  e la  niiigueilinc  ; in 
follicolari,  come  muco, cerume  delie  oreccliie.cc.: 
in  glandiilori',  come  bile,  latlc,  c ludi  gli  altri  che 
scparansi  dallo  glandiile  congloEiiorale.Slando  pe- 
rù alla  riduzione  di  sopra  accennala  ile*  sistemi  or- 
ganici 0 dell’ollicio  loro  precipuo , ciascun  Iluido 
va  a risolversi  o in  prodoUo  della  nulrizìone  o re- 
cremcnlizio,  o in  prodoUo  della  denutrizione  o e- 
scrcnicnlizio,  0 in  principio  del  senso  e del  molo  0 
Iluido  ncrveo. 

Giova  altresì  di  rimembrare  i cliimici  elementi 
clic  concorrono  alla  organica  composizione;  impe- 
roccliù  senza  avere  in  mcnio  il  cbnnismo  lisiologi- 
co, malagevole  sarebbe  ad  intendere  il  patologico. 
Lodevole  è la  divisione  che  fa  il  Martini  di  cotesti 
aemplici  principi  del  corpo  umano. Egli  li  considc; 
ra  prima  come  generali  o comuni,  che  inconlransi 
in  liillu  le  sostanze  animali.  Fra  (|ucslisono  l’ossi- 
geiin,  l'azoto,  l’idrogeno  o il  carbonio.  Fra  i prin- 
cipi parziali,  clic  non  Irovansi  cioè  che  in  alcune 
sostanze  animali,  sono  da  annoverarsi  il  zolfo  , il 
fosfuro,  la  suda,  l'ammoniaca,  la  calce,  la  magne- 
sia, la  selce,  c forse  anche  la  potassa,  il  fosfato  di 
ferro,  il  manganese.  Fra  i|ue'principi  che  diconsi 
materiali  immcdiali,  contansi  la  gcialina, l'albumi- 
na, il  muco,  la  fibrina,  l'urea,  la  materia  zucche- 
rina, l’olio  edotto  del  grasso,  alcune  resino  (come 
<j  nella  della  bilc,qnclla  dell'orina  trovala  da  Proust, 
c l'alira  del  eernmc  delle  orecchie  veduta  da  Vali- 
i|uclin),  alcuni  acidi,  Ira'i  quali  il  carbonico  , il 
benzoico,  il  litico  0 urico,  l’acetico,  ec.,  la  parto 
estrattiva  animale,  l'osmazoma  , la  materia  caseo- 
sa, la  materia  colorante  del  sangue , il  pigmeuto 
nero. 

Questo  è presso  a poco  quell'insieme  di  parli  c 
di  loro  semplici  principj  onde  t cosliluilo  1’  umano 
organismo, 0 che  l'anatomia  c la  chimica  ci  han  sa- 
puto finora  insegnare:  questo  6 pure  quel  comples- 
so di  chimiche  cognizioni  le  quali  alcune  scuole 
mediche  crcdcllcro  sufiicienti  a spiegare  le  ragioni 
di  vita  : questa  è puro  quella  fabbrica  organica 
eompnslis.sima,  la  più  pcrfella  dì  lullu  lo  altre  or- 
ganizzale,donde  risulta  per  conseguenza  un  modo 
di  vita  che  ù il  più  cospicuo,  e davo  la  vita  univer- 
sale si  modifica  c acquista  i caratteri  più  maravi- 
gliosi  dell'animalilù.lla  quel  meccanismo  di  parli, 
questa  chimica  composizione  sarebbero  nulle  etcr- 
iiamcnle  a produrre  la  vita  , se  a congregarlo  in 
quella  parlicolar  mislionc  indie  sono,  e per  la 
quale  hanno  la  vita  che  manifcslano , non  fossero 
prima  concorse  le  forze  un  ivcrsali  della  natura , e 
se  a conservare  colcsle  mistioni  iiidiiìdue  c a ren- 
derle trasmissibili  porgli  alti  genitivi,  non  operas- 
se una  forza  che  sorgo  immediata  da  esse.  Oniiidi, 
oltre  la  sirullura  meccanica  c la  composizione  chi- 
inica,appariscc  quanta  sia  la  dignità  del  dinamismo 
nello  sludio  della  vita. 

5 7. 

Forca  coacervaliva. 

Doirancnuta  formazione  del  corpo  organico  sor> 

f[C  In  IcndcnZii  o cllicicnza  conscrvaliva.  Ippucrotc 
j dcMOiniiiù  dVulura, con  clic  itiicsc  fpicl  padre  no* 
:ilro  di  signilicarc  di’ essa  era  la  medesima  for/a 


della  natnru  universale, modincala, perfezionala  dal 
fondaincnlo  particolare  organico  da  cui  ella  deriva; 
perocché  egrintcmlcva  con  Kmpcdoclc  pcr.Ynlura 
solamente  una  misliuncc  permulaziono  di  clcincn- 
li.  Sicché  egli  non  ammise, come  pretendono  alcu> 
ni,  un  principio  vitale  particolare  ai  corpi  viventi  : 
il  suo  cnurmou  non  è che  il  momento  d*  espansio* 
nc  deita  cllicicnza  conservativa , immcdesiniaU 
con  la  sua  JYalura , che  non  è che  la  organizza- 
zione. 

Partendo  con  le  considerazioni  sulla  vita  dallo 
formazioni , si  schiva  la  necessità  di  niclalUicare 
su  la  vita  primitiva  c la  risultante.  Posta  una  orga* 
nìzzaziono  vi  è vita.  Se  poi  quello  che  appare  ino- 
vinicnlo  dopo  la  Formazione  sia  stalo  forza  primiti- 
va della  rnalei'ia, ossia  causa  e non  cITelto  della  Tur- 
inazione  stessa,  noi  non  vorremmo  dispularc.l/ag- 
grcgamcnio  molecolare  organico  primitivo  risuUò 
pruhahilmenlc  dalle  forze  comuni  della  materia. Ma 
da  esso  risullò  poi  una  cflkicnza  più  o meno  ener- 
gica, che  promosse  determinali  svolgimenti  mercè 
di  dclerminalc  assimilazioni,  c slabilì  il  carullcrc  c 
la  invnriuliililà  dello  forme  , mercè  la  Irasfusiono 
genitiva.  Tulli  questi  atti  che  costituiscono  la  vita 
che  noi  mcdiiiaino  non  dipendono  più  da  quello 
forze  ordinarle;  ma  risultano  già  da  una  forza  con- 
servativa che  suppone  una  formazione,  e munliciio 
inallcrabili  le  formò  che  si  Irasmelioiio  per  V allo 
della  generazione.  I C(»rpi  organici  aùuix|ue  dura- 
no e crescono  per  una  forza  interna,  c si  produco- 
no attuaimcnlc  da  loro  simili  o da  altri  corpi  della 
stessa  figura  o specie  ; dimodoché  il  loro  essere 
suppone  una  serio  non  inlcrroUa  di  altri  corpi  si- 
mili sino  alla  creazione  di  essi , oppure  sino  alla 
specie  primiliva.Ondc  con  hella  sagacilà  disse  Itili- 
menbadi , che  la  furmaziono  dei  primi  esseri  dc- 
v'  essere  slata  diversa  dal  modo  della  loro  propa- 
gazione. 

Appena  i corpi  mercé  V ordine  prcstalnlilo  delle 
formazioni  si  aUoiUnnanodalla  natura  inorganica  ed 
entrano  nel  regno  dogli  organizzali, acnui>lano  mo- 
do di  vita  non  più  soggetto  alle  leggi  Uello  poten- 
ze fìsiche  c chimiche,  in  essi  anzi  la  forza  eoiiscr- 
valiva  contro  a queste  contrasta,  c la  vita  dura  Un- 
ché  dura  sifìàUo  potere  di  reazione. 

Nella  cuntcmplazìoiic  della  vita  vi  ha  un  limilo 
oltre  al  quale  non  è conceduto  avanzarci.  Questo 
limile  c il  come,  il  perché  della  vita  primitiva.  Noi 
possiamo  solo  tentar  di  conoscere  perche  la  vita  si 
mantiene.  Tulle  le  nostre  teorie  debbon  esser  dc- 
dolle  dalle  considerazioni  degli  cffelli  che  osscr- 
vansi  nei  viventi.  Noi  osserviamo  che  tutto  tende  in 
essi  alla  propria  conservazione. Ddiniamo  adum|ue 
la  vita  per  un  allo  (iella  facollà  di  consemire  c 
riprodurre  la  formazione  iìuUvidua.  Ln  conserva- 
zione de)  tutto  nelle  sue  parti , c la  propagazione 
delle  specie,  stabilisce  il  fine  della  natura  in  lutti 
cd  in  ciascuno  degli  organismi  i più  perfetti. A i]uc- 
slo  fine  tendono  liilli,  emé  al  conservare  sé  stessi , 
ad  alhmlanarc  quelle  cose  che  sembrano  uocevuti, 
c ogni  altra  che  sia  necessaria  a vivere, procacciar- 
si e possedere.  Quanto  é più  semplice  la  fabbrica  , 
siccome  dicemmo  , tanto  é meno  clfìcacc  cotcsta 
tendenza;  4]uinili  la  vita  individuale  non  a lungo  si 
mantiene  iie’hissi  c ne'funghi  c nelle  conferve,  im- 
perocché non  polendosi  questi  labili  organismi  iso- 
lare dagli  circi!»  delle  potenze  dissoluloric  die  lìcir- 
coudano,iion  molto  dopo  la  nascila  si  Jiscioigoiio,e  ri- 
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lurnaiio  in  seno  alla  vita  universale.  Dagli  esseri 
organici  adunque  i più  semplici,  la  vila  ilc'qnali  si 
svolge  mercù  un  assorbimcnio  ed  una  esalazione 
sino  a quelli  nc'quali  si  trova  rinlendcrc  e il  libero 
volere,  tulio  che  v'Iia  di  organico  si  opera  a voila 
sua  colilo  cITollo  di  silTallalondonza,clio  uoi  appel- 
liamo forzti  consenatioa. 

Una  delle  proprielà  di  questa  Terza  è di  tempe- 
rare, modilicarc,  ralTrenare  le  amnilù  eliimiclic,  e 
di  opporsi  in  tal  guisa  alla  pnirerazione  : di  modi- 
liearc  le  leggi  idrauliche  e lisichu  , di  subire  sotto 
r azione  delle  potenze  matematiche , non  essendo 
meccanici.  Usici  o chimici,  appellausi  appunta  vi- 
tali : di  trasululare  nella  natura  organica  le  parti 
integrali  che  vengono  IrasTerite  nel  corpo , che  i 
quanto  dire  combinarle  cuiirormciuenle  alle  leggi 
orgaiiiclic , e mantenere  in  esse  quella  Torma  e 
quella  struttura  che  richiede  il  tipo  , il  genere,  la 
specie  della  organizzazione.  É dunque  desse  un'iu- 
Icriore  potenza  ne' corpi  vivi.  In  quale  iiou  solo  re- 
gola 0 niodiUca  l'azione  dissolutiva  degli  agenti  o- 
stcrni.ma  li  circonscriic  ancora  alla  sola  risultanza 
di  cITetti  coiiibinabili  con  la  conservazione  e con  la 
riproduzione  del  corpo  vivo  medesimo,  a Omne  a- 
li  nimal(ilisse  già  Tullio  nel  quinto  libro  de' Fini) 
a se  ipsuiu  diligi!  : et  simili  ac  orlum  est  id  agii  ut 
a se  conservcl  : qnod  Ine  ci  primus  ad  omnem  vi- 
e talli  tuendam  appelilus  a natura  datar,  sa  or  caa- 
' scavaT, 

CAPITOLO  II. 
ranoxani  vitali. 

§1. 

Nuviuventov  Rlpturjulone,  e cireuio  vrti«le. 

L'etDoicnza  conservativa  si  svolge  nell'umano  or- 
ganisnio  con  due  maniere  di  movimento  vilale.cioi 
di  conirazionc  o di  espansione,  le  quali  rappresen- 
tano le  due  Torze  generali  della  natura  a luì  cslo- 
riorc.  La  doltrina  del  movimento  vitale  puù  essere 
oggi  Tondala  sopra  osservazioni  o spcrimculi;  poi- 
ché da  llallcr  sino  a noi  si  è tormcnlalu  in  mille 
guise  il  solida  vivo,  onde  ci  appalesasse  le  suo  di- 
verse mobilità.  Perù  non  è clic  in  questi  ultimi 
tempi  che  da  tulle  quelle  sperienze  si  sono  de- 
dotlc  leggi  generali  applicabili  alla  dollriiia  della 
vila.  luche  si  è ricoiiosciulo  che,  oltre  la  contrat- 
tilità, esiste  come  attivo  nel  solido  organica  anche 
il  Tcnomciio  di  espansione.  Da  che  Ira  gli  agenti 
dcslalori  di  colesti  due  moli,  si  è riconosciuto  es- 
scrvene  una  numerosa  classe  alta  a destare  uii  po- 
sitiva movinieiilo  contrario  alla  espansioiic.la  parte 
dinamica  della  vila  puù  poggiare  dirci  quasi  alla 
evidenza.  .Ma  ninno  Onora,  a quel  che  mi  sembra, 
ha  prcscnlalo  un  prospetto  del  dinamismo  vitale  di 
tal  guisa  clic  lutto  lo  comprenda,  o iic  segni  la  leg- 
ge mndsmentale.  I Qlosoll  della  natura  hanno  ve- 
duto in  alcuni  tessuti  organici  conTermarsi  col  Tallo 
quel  movimento  attiva  cTespansiono  che  già  Kant, 
ciiiiic  forza  alliva  della  natura,  aveva  associala  al- 
Tallrazionc  Newtoniana.  Quindi  per  essi  Taltivilà 
della  vila,  per  ciù  che  spella  al  vilal  movimento,  é 
stala  ben  determinala.  È la  loro  teoria  meglio  di 
ogni  altr.1  li  presenta  il  ipnidro  deirallivilà  vitale, 
per  ciù  che  spetta  alle  leggi  del  vilal  movimento. 


Ma  la  vila  nou  è salaiuenle  attiva.  .Alla  sua  manlTe- 
slazioiie  sono  indispensabili  le  potenze  esteriori. 
Questa  parte  passiva  del  dinamismo  vitale  non  puù 
essere  su  vere  leggi  fondala,  se  non  si  dclcrmnia- 
no  in  prima  i duo  seguenti  teoremi. 

t.  Ogni  moto  d'uua  libra  per  rispetto  ad  uo'al- 
tra  consiste  nccossariamonlo  in  contrazione  ed 
espansione,  siccome  goiieralmenle  ogni  molo  d'una 
materia  per  rispetto  ad  un'altra  consiste  necessa- 
riamente in  attrazione  o repulsione. 

2.  In  ogni  moto  passiva  della  libra  in  relazione 
cioè  e dipendenza  dalle  poleiizc  esteriori,  quel  mo- 
vimento non  cangia  le  sue  generali  manicre,.essendo 
lo  delle  potenze  d'azion  dinamica  fra  loro  opposte. 

Ma  riluriiiamo  agli  sperimenti  clic  liaiiiiu  dimo- 
strato le  due  avvisale  maniero  del  molo  organico. 

5 2. 

QaalliA  d«l  movimento  tritnle. 

Incuiniiiciaiido  dalla  materia  organica  la  più  sem- 
plice, cioè  dal  momciilo  die  i Huidi  animali  pre- 
scnlaiio  l'cmbrioue  del  solido,  si  vede  come  iiinanii 
i movimenti  di  conlraziouc  e d'espansione  si  coii- 
Tondcvaiio  Insieme;  mentre  appetta  la  parie  Obrosa 
del  sangue  è separala  dal  cruore  e congelata  di- 
mostra alcun  apparente  contrazione.  Onde  la  vila 
iniziativa  del  sangue  potè  essere  provala  dalle  os- 
servazioni di  Tuurdes  e di  Circaud,  I quali  sotto  il 

[lolo  zinco  videro  la  sua  parte  fibrosa  recente  oscil- 
arc.  Lo  stesso  llcidinaun,  sebbene  di  contraria 
senlcuza,  asserì  di  aver  osservato  i moli  oscillatori 
in  una  gocciola  di  sangue  solluposla  al  microsco- 
pio. S'aggiungouo  gli  argomenti  di  Ilunicr  com- 
provanti la  contrazione  e l'cspansiaue  di  esso  sali- 
rne. E SprcngcI  protesta:  Explorutuin  aulem  ha- 
beo  sanijuini»  glubulot  elaslicos  vi  peculiari 
expansiea  gaudere,  qua  semel  invieem  co  laagis 
repelluni,  quo  tila  est  eflleacior.  Facendoci  quindi 
a considerare  la  slniUura  primitiva  vescicolare  dei 
tessuti  sempre  uiiiTurmc.convien  dedurre  da  quella 
figura  sferica  e uniformità  di  diamclro,  clic  la  ma- 
laria organizzata  siu  nei  primi  suoi  clementi  ha  un 
moto  di  conlraziouc  clic  limila  I'  altro  espansivo. 
Le  oscillazioni  della  tela  cellulare  sono  pur  mani- 
lesto  in  quc'scmplicissimi  animali,  la  di  cui  com- 
pagc  è veramente  cellulosa,  siccome  Evcrardo  Ho- 
me osservò  nella  tenia  idatigena,  e negli  ascidt  lo 
Spallanzani.  E siccome  il  cellulare  tessuto  è l'or- 
ditore di  tulli  i sistemi  dell'organismo  umano,  cosi 
le  osservazioni  sul  muto  vitale  duvevauo  per  ordine 
analitico  iiicominclaro  da  esso,  llilciiuta  adunque 
la  coniralliiilà  hallcria.va  iiiconlraslabilmcule  dimo- 
strala nella  fibra  muscolare,  alcuni  si  qviiclarano 
ad  essa,  e crcdcllcro  la  contrazione  suDlcicutc  a 
spiegare  ogni  vilal  movimento.  Ma  puro  lo  stesso 
llallcr  conobbe  ch'ella  non  bastava  e v'aggiunse  la 
sensibilità.  Nel  che  fu  seguitalo  dalla  scuola  fisio- 
logica di  niellai,  la  quale  dove  la  coiitratlihlà  e sen- 
sibilità hallcriaiia  per  sé  stessa  non  giungeva  , 
riempi  quel  vuoto  con  io  medesimo  proprietà  de- 
iiuiniiiaiidole  latenti.  Non  pertanto  Biciial  stesso 
quaiiluiique  ritenesse  clic  il  modo  il  più  ordinario 
del  movimento  negli  organi  animali  è la  conlrazio- 
ne,  lullavia  asseriva  che  alcune  parli  muovoiisi  con 
dilatazione  od  espansione.  Questa  espansibilità  at- 
tiva, aggiungeva  egli,  non  vuul  cssorc  caufusii  eoa 
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nllra  ehc  6 alTallo  nass'na.  Più  sagaccmcnle  il  Dii-  Fin  qui  si  avrebbe  già  un  argomcnlo  fundamen- 
mas  aveva  dello,  che  la  dilalabilila  è associala  alla  baio  e sumcienic  alla  induzione,  per  dclcrminarc 
conlrallililà  nelle  parli  eontrallili,  ma  in  queste  la  ebe  tulli  gli  organici  sislcmi.eome  cosiruili  in  ori- 
seconda  prevale  sulla  prima.  Vi  sono  poi  andio  a gine  del  cellulare  lessulo  , debbono  avere  eguali 
sua  senlenia  alcune  parli  nelle  quali  la  primo  pre*  maniere  di  vilal  movimcnio.  Cbe  se  in  alcuni  non 
vale  su  la  seconda,  come  l'iride,  il  capezzolo,  cce.  è si  palese,  o l'epallassi  in  fra  loro,  o l'uno  o I ol- 
Fu  veramente  Ilcbenstreil  clic  iuvilò  i nsiologlii  a Irò  separalaraenle  , questo  sarebbe  il  caso  della 
meditare  sopra  un  altro  movimento  allivo  opposto  ; sensibilità  c conlrallililà  latenti  di  Iliebai;  anzi  dirò 
a quello  di  contrazione.  Venne,  questo  movimeulo  sarebbe  il  caso  della  stessa  vita  in  cerleparli  iniie- 
da  lui  cliiamalo  turgore  oilole.  Ma  egli  ebe  non  I gabile,  ma  non  maniresta.  La  contrazione  ridotta 
seppe  dalla  qualità  diversa  del  tessuto  ripetere  la  | quasi  al  solo  polere  altrallivo  è nelle  ossa.  Tulta- 
virielà  del  innvimenln,  ricorse  subito  a una  forza  : lia  la  riproduzione  di  queste  rende  ammissibile  il 
che  chiamò  lurgcscibililà.  Senti  fra  gli  altri  anclic  | molo  espansivo.  E In  loro  genesi  e la  liniilazione 
il  Tommasini  r importanza  di  questa  dnllrina,  e 'Ielle  loro  forme  a norma  del  tipo  organico,  ambe- 
convenne  che  non  poleansi  spiegare  tulli  i movi-  due  i movimcnii  persuadono.  Nelle  ossa  del  cranio 
menti  vitati  con  la  sola  conIrallililà.Chaussier  adol-  degl’  idrocefali  congeniti  vediamo  aperlaincnle  la 
lò  anch'egli  il  turgore  c lo  denominò  espansione,  formazione  per  un  movimenlovilalc  espansivo, dac- 
derivandolo  da  una  supposta  forza  della  espansili-  ehà  in  esse  si  riconosce  un  centro  donde  partono 
là.  Intanto  si  stabilirono  ì carallcri  dilTerenziali  fra  a raggi  le  fibre  dell'osseo  lessulo.  Ma  viene  oggi 
questo  movimcnlo  e quello  di  contrazione.  Si  notò  ad  avvalorare  questo  concetto  anche  lo  Scarpa, 
come  i icssuli  conlrallili  tocchi  dagli  slimoli  si  rac-  a Fra  le  vitali  facoltà  delle  ossa,  una  egli  ne  noia 
cordano  per  poi  risaltare,  sia  che  lo  slimo'o  con-  a di  gran  valore  che  chiama  espantlenle , pel  cui 
linui  ad  agire,  sìa  che  venga  rimosso:  i loro  movi-  « mezzo  sotto  l'inlluenzadi  certe  c delermìnatccir- 
menli  estere  rapidi:  conlinuareancliedopo  la  mor-  a coslauzc  vengono  le  ossa,  per  dure  c compatto 
te  violenta  n una  breve  malallia.  Al  contrario  i Ics-  a cbe  siano,  ammollite,  rilasciale  ed  espanse,  sic- 
suli  espansìbili  si  espandono  per  poi  raccorciarsi:  « chè  proliiberino  oltre  i naturali  loro  conlini.sen- 
dopo  essersi  lumefalli  c ribassali  non  risaltano  piò  a za  che  neH'inlima  tessitura  di  essa  apparisca  il 
senza  nuovo  stimolo:  i loro  moli  sono  lenti  : dopo  ( minimo  indizio  di  morbosilà,  di  meccanica  forza 
la  morte  cessano  airislanic.  Ai  Icssuli  conIralliH  a impellente  daH'indcnlro  all'iiifuori,  di  divulsione 
non  si  accordava  la  espansione  come  movimeulo  a o di  scompaginamento  della  tenue  loro  relieola- 
proprio,  e cosi  nemmeno  agli  espansibili  la  con-  a fa  organica  stnilliira.  F,d  a questo  meraviglioso 
trazione. In  questi  ultimi  l'osservalo  abbassarsi  do-  n fenomeno,  osserva  egli. ne  succede  assai  dispes- 
pn  il  turgore  tenevasi  come  una  maniera  di  coin-  a so  un  altro  non  meno  mirabile,  quello  cioè,  che 
ciilenza  passiva.  Cosi  I moviiucnli  di  cnnlrazione  e sic  stesse  ossa  già  ammollile,  rarefatto  ncH'in- 
d'espansione  si  accordavano  come  primitivi  a Ics-  stimo  loro  tessuto,  tumide  c protuberanli  ol- 
suli  fra  loro  divisi.  Ma  se  i tessuti  conlrallili  per  i Ire  natura,  riassunto  il  salino-terroso  cicmcnio 
loro  peculiare  sirullura  manifestano  più  attività  it  di  cui  erano  stale  spogliate,  riprendono  in  qucl- 
nella  contrazione,  non  è meno  attiva  in  essi  I'  e-  v lo  sialo  d'inlumesccnza  la  primiera  loro  durezza 
spansiono  ancora. Che  se  le  potenze  agenti  sopra  essi  « o contrazione,  c le  proprietà  tutte  delle  quali  è 
sempre  li  contraessero, e se  a questa  conirazionu  non  a fornito  l'osso  per  ogni  riguardo  sano  c perfcl- 
s' opponesse quandochesìa  un'allivilà contraria, (Ini-  i lo  a (l).L'esnnnsinne  elevala  al  più  allo  gradodi 
rebbe  inessi  ogni  movimcnlo. Oltre  di  chesolloposii  animatila  è ne  nervi.  Gli  estremi  aduii(|uc  di  que- 
anch'essi  olla  duplico  maniera  dinamica  d'agire  del-  sic  due  maniere  di  movimcnlo  vitale  sì  stanno  in 
lepotcnzc,cimsi<lerali  anche  passivamcnic  ambedue  due  sistemi,  in  che  pur  sono  gli  estremi  d'una  vita 
i loro  moti, debbono  rispondere  all’ azione  di  quelle  latente  o di  una  manifesta.  Ne' nervi  slessi  perù, 
ora  con  la  ronlrazionc,  ora  con  la  espansione.  In  sebbene  sensibile  non  sia  una  contrazione  c una 
ceni  casi  i muscoli  olTrono  pur  essi  I fenomeni  di  dilalazionc,luUavia  è abbastanza  osservabile  in  essi 
turgore:  il  che  succcile  quando  la  potenza  applica-  un  certo  molo  oscillatorio  secondo  le  spcrien/c  di 
ta  non  è siala  tale  da  indurre  contrazione.  Allrcl-  Authenriclh.Anchc  Newton  l'aveva  ammcssu.Socni- 
tanlo  avvenne  del  lessulo  cellularc.NcI  mentre  che  mcring  non  crede  i nervi  privi  di  una  certa  clasli- 
alcuni,  veggendo  com'esso  espandevasi  per  l'azìo-  cita;  ed  ò certo  poi  che  il  loro  vclameido  è oscil- 
nc  del  calore,  stabilivano  In  espansione  essere  il  laute.  V'ha  di  più  rosscrvazlnuc  di  Treviraiius,  che 
suo  modo  d'incitamento; Ffaff  vcggendolo  couirar-  colesto  velamenlo  partecipi  d'un  moto  quasi  peri- 
si  sotto  l'azione  dei  freddo  delcrminava,  lui  essere  slallico.  Si  può  anche  considerare  come  siano  piò 
coniratlile.  Dalle  quali  osservazioni  si  deduco  , validi  i vclamcnii  dei  nervi  motori , c cuinc  Arne- 
come  in  questo  lessulo  il  movlmenln  vitale  può  co-  mann  spieghi  il  ristabilirsi  del  moto  de'iiervi  scissi 
minciarc  si  dalla  espansione  come  dalla  conirazio-  i per  la  riparazione  del  velamenlo. Zimuicrmaii  stes- 
ne,  e tanto  attivo  che  passivo  si  consideri  il  suo  i so  aveva  notalo  il  dello  molo  peristaltico  ne'  nervi 
movimento,  esso  è o d'espansione  o di  cunirozionc  ! degli  animali,  stimolali  con  l'acido  solforico.  Con- 
nUernalivamcnle,  a seconda  clic  la  forza  conserva-  | fciinaiio  inlliie  la  scnieuza  di  Treviranus.l'avcr  ve- 
liva  promuove  o l'uno  o l'altro  spontancamcnle,nv- 1 dolo  rugosa  la  supcrneie  del  velamenlo  Fontana  u 
vero  che  le  potenze  esterne  sieno  atte  a dctcrmi-  .Monrù.  Quanto  poi  alla  polpa  nervosa  , credo  elio 
narc  contrazione  od  espansinnc.il  conirarsi  adnn-  le  si  possa  con  ragione  apidicarc  il  principio  gene- 
queè  maggiore  nc'muscoli,  minore  l'espandersi, c ralc  stabilito  da  Ilarivin:  che  tulle  le  parli  sono  li- 
questo  maggiore  nella  cellulare  e quello  minore. Il  brnse  e tutte  atte  al  movimento.  Molto  più  che  U 
cho  non  deriva  da  forze  peculiari,  ma  dalla  divcr-  natura  lihrosa  della  sostanza  midollare  già  diino- 
sltà  della  fabbrica  organica.  sirala  ilal  .Malpighi,  viene  oggi  confermata  da  Uni 

(1)  Scarpa,  Coment,  de  Anatomia  et  pailudogia  o®-  ‘-ium.  Oaivdvi  Aooal.  N.  127  pag.  0:1. 
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c da  Gal).  So  la  retina  adunque  6 fibrosa  c alla  al 
movimento  secondo  le  rclrbri  sperlcnzc  di  Dar- 
win:se  la  soslaiua  cerebrale  ò librosa  c alta  a!  mo- 
vimento di  contrazione  c di  espansione  secondo  le 
sporienze  di  Schlitlin^  c di  Dumas  ; ragion  vuole 
clic  noi  crediamo  nllreiianto  della  sostanza  midoi* 
laro  in  generale.  Uicliiamercmo  da  ultimo  che  il 
Dorlal  tmsilivamcnic  dimostrato  che  i movimenti 
del  midollo  spinale  corrispondono  con  quelli  del 
cervello»  che  1*11110  c r.ilir'organo  si  Inmeranno  0 
sì  espandono  ncHotto  della  espirazione  , c si  con- 
traggono nel  tcmpodoirinspirazìonc.l/Ollivìcr.chc 
lia  oggi  conrermato  con  le  sue  osservazioni  su  gli 
acefali  cotesto  interessantissimo  fenomeno , con* 
ctdudc  clic  tali  maniere  di  movimento  debbono  no- 
tabilmente contribuire  alle  funzioni  del  midollo 
sptnnlc. 

Facendoci  ora  a considerare  i primi  atti  di  vita, 
vediamo  in  essi  evidentemente  rapnrescntnlc  le 
due  avvisale  maniere  di  molo  vitale,  i/assorliimcn- 
to  c Tcsallazionc,  respirazione  c l'inspirazione  » la 
sistole  c la  diastole  del  cuore,  il  movimento  peri- 
staltico del  tubo  digerente,  la  flessione  c l'esten- 
sione dcirallo  locomoiivo  le  manifestano  cliiara- 
mente.  1/alto  medesimo  sensitivo  si  compie  con 
una  direzione  centripeta  e centrifuga. Nc'ncrvì  ani- 
mali dice  Lobslein,  vi  sono  due  maniere  di  movi- 
menti»  runa  che  porla  il  fluido  nervoso  dal  centro 
a’rami  che  dislribaisconsi  ai  muscoli  ; V altra  clic 
tramanda  le  impressioni  degli  oggclli  esterni  dalla 
periferia  al  centro  del  comune  sensorio.  Dicasi  lo 
stesso  dei  nervi  spettanti  al  sistema  ganglionico; 
con  questa  sola  dilTerenza,  che  i nervi  ganglionari 
ucllo  sialo  di  sanilò  non  Irasmettoiio  le  ricevute  im- 
pressioni di  là  dal  ganglio  che  ò centro  del  loro 
sistema. 

53. 

l'oa  «ola  maniera  di  movimento 
non  Itaftta. 

Se  relliaìciiza  conservativa  si  svolgesse  con  una 
sola  m.ìnicra  di  movimento  attivo,  e se  le  potenze 
che  agiscono  sopra  tei  non  destassero  in  essa  che 
una  sola  maniera  di  movimento  passivo  , ella  pog- 
gorebbe  lolalmcnlo  al  suo  line:  ne  verrebbe  quie- 
te; non  no  seguirebbe  insoiiima  veruna  manifesta- 
zione di  vita.  F necessario  clic  cotesti  moli  siano 
III  un  temperalo  contra.sto,  in  una  contìnua  antite- 
si fra  di  loro  pcrcliè  la  vita  sia  viva  .b  Quae  moluum 
a cpallaxis  adco  necessaria  est  (ilice  Sprcngel),  ut 
a viriuin  per  universam  naliiram  in  nnlbiicai  con- 
« slilularum.»  bE  chi  provò  mai, leggiamo  oggi  nel- 
la fisiologia  del  Martini,  clic  ogni  maniera  di  movÌ- 
racnlo  che  può  aver  luogo  nella  fibra  organica  con- 
sista inuna  conlroziono?*\on  ripugna  che  siavi  una 
olirà  ragione  di  movimento.  Diro  di  piò:  non  ose- 
rei nemmono  stabilire  clic  tulli  gli  stimoli  deb- 
bano sempre  produrre  contrazione  : anzi  molli  in- 
clinano a credere  il  contrario.  V.'  veggono  clic  il 
tessuto  cellulare  tocco  dagli  sliiiioli  gonfiasi  0 si  ab- 
bassa.Dunque  concbiudmio  che  rincitamento  pro- 
prio ai  tessuto  cellulare  ò il  turgore  vitale,  ^on  si 
scorge  movimento  nei  nervi;  ma  l’aiialogia  e il  ra- 
gionamento persuadono,  clic  anche  i nervi  sì  muo- 

(I)  Sprcngfl.  l’hwkd 


vono  sotto  l'azione  degli  slimoli.  Ora  queslo  movi- 
mento sfugge  a’inìci  sensi.  Fppcrciò  non  detenni- 
ncreino  se  il  movimento  de’ nervi  consista  in  una 
contrazione  0 in  un  turgore.  Dunque  è falso  che  o- 
gni  movimento  supponga  conlrazione.A'ò  si  potreb- 
be «lire  che  ogni  stimolo  debba  indurre  contrazio- 
ne. Ma  ove  queslo  si  ammettesse , dico  che  i con- 
troslimoli  produrrebbero  un  moviincnlo  opposto  ». 
ilo  addotloqueslo  passopcr  iiinsirìirc  come  il  fì^io- 
lego  torinese,  sebbene  sìa  ancora  ben  lungi  dall.i 
vera  dottrina  del  movinicnlo  vitale,  luUavia  senta 
anciregli  la  insullicienza  d'una  sola  maniera  di  mo- 
to alla  manifestazione  di  vita. Al  quale  clfeUo  è me- 
stieri: i.  clic  lutti  i tessuti  organici  abbiano  facoltà 
di  contrarsiedi  espandersi  ullcmalivumenlc;  2. clic 
ambedue  iiucsti  moli  siano  ussolulomcntc  aitivi  in 
essi,  tantoché  quella  stessa  parte , che  si  cspnnilc 
sotto  l'azione  espansiva  d’una  potenza, posso  a que- 
sto suo  molo  passivo  contrapporre  I'  altra  maniera 
di  moto  attivo  di  contrazione  , e viceversa;  3.  che 
né  la  contrazione  né  l’espansione  siano  proprie  es- 
clusivamente d'uicnni  organici  tessuti;  ma  che  lutti 
rispondano  0 con  uno  0 con  altro  nioiimcnlo  , sc- 
condocbò  vengono  afTelli  da  potenze  contrattlve  o 
espansive;  4.  clic  attivi  0 passivi  che  siano  cotesti 
moli,  sono  0 di  contrazione,  0 d’espansione,  sccon- 
dorbò  espansivo  0 conlrotlivo  é il  potere  dinamico 
dcirngriilc  cui  obbediscono,  e sccondoché  o Fona 
0 V altra  maniera  di  movimento  é necessaria  alla 
conservazione  delle  parli  0 dei  tulio. 

s t. 

liMafllrirnxQ  dcllr  diir  plt*i  n;m«l  dominnoii 
duiCrittc  «ul  vilnl  ■uot  ìUàCMto. 

I medici  naturalisti  di  Alemagna  inlemlono  piu- 
slamcnlc  le  ragioni  dinamidic  della  vita  iti  sò  stes- 
sa; ma  non  le  sanno  combinare  in  relazione  con  lo 
azioni  dinamiebe  delle  cose  esterne.  Essi  non  co- 
noscendo potenze  di  duplice  azione  dinamica  posi- 
Uva.  tion  sanno  spiegare  la  parte  poiiiWa  della  vi- 
ta. Se  le  potenze  sono  lutto  stimolanti , per  essi 
l'anlitcsi  diiiamicn  passiva  non  può  sussistere.  So- 
stengono che  l’ellicienza  vitale  prccsislc  alla  iiianl- 
feslazionc  di  vita  per  ctToUo  ileli'cslernc  potenze;  e 
questo  èvero.Blii  a queste  potenze  non  dònno  che 
una  condizione  negnliva.la  quale  limila  reflìricnia 
elio  senza  esse  sarebbe  sterminala.*  Manifcslalio 
cf  vìlac  potiiis  limilalur  ab  cxicrnis  rebus, cum  alio- 
a quii!  inliiiila  csscl  cnìclcnlla  : inde  , quod  llor- 
u scbìus  egregie  prubavil,negativani  dumlaxal  con- 
a dilioncin  manifeslandac  cncrgiac  sislnnl  res  oz- 
« teriiae,posiliva  aulem  ipsa  est  energia  (1).»  K per 
essi  le  potenze  agenti  su  la  vita  non  hanno  die  un 
modo  generico  d' azione  , clic  dicono  stimolante, 
e Stìmuli  nomine  generali  nppellaiiduin  est  quid- 
« quid  limilat  ctlìcieiiliam  , sivc  motu  sivc  quiete 
« coiisistal  (2)  ».  Se  però  la  manifestazione  di  vita 
non  dovesse  consistere  che  in  una  limitazione  del- 
l'cllJcionzn  attiva  delt’orgnnismo  per  reirello  di  po- 
tenze aventi  un  sol  modo  d’agire  su  la  fibra  orga- 
nica, presto  cesserebbe  ogni  movimento  vitale. 01- 
trodié  min  sola  mniiicra  dì  moto  positivo  avrebbe 
allora  la  fibra  cioè  rcspansilc.  E-si  dunque  perdo- 
no la  tracchi  della  loro  dottrina  nel  punto  stesso 
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ilntc  comincia  a segnarla  il  (lliiamismn  i(ali.iiiu,sla- 
bilcndo  un  duplice  mndu  d'agire  delle  polcniia  di- 
naniiclic  cui  passivamenle  obbedisce  la  vita.  Ma 
qucslii  dnllrliia  mm  contempla  clu;  la  «ila  passiva  : 
non  delcrmina  la  qualità  del  «ilal  movimenlu  : non 
sa  niellerc  in  rapporto  quel  duplice  modo  dinami- 
co esteriore  col  dinamismo  vitale  attivo  : rniirusa 
ancora  ncircccitamenlo  browniano,  non  sa  parlare 
che  di  azioni  accresciute  o di  azioni  dimiriiiile  ; e 
con  ciò,  non  ammettendo  che  una  sola  maniera  di 
moto  vitale  che  non  varia  elio  per  gradi , non  può 
esser  mai  conciliabile  con  due  agenti  positivi  dina- 
mici di  azion  contraria  Tra  loro.  I.a  parte  dinamica 
attiva  adunque  della  «ila  non  trova  nessuna  legge 
nel  dinamismo  italiano;comc  non  ve  ne  trova  nem- 
meno la  parte  passiva  per  le  ragioni  delle.  Esso 
in.somnia  si  mostra  Impcrfello  al  nari  di  quello  dei 
medici  alemanni  ; e rompe  in  sul  meglio  quel  le- 
game che  devo  unire  il  dinamismo  esterno  con  l'or- 
ganico interno,  cioò  la  parte  dinamica  attiva  con  la 
passiva  della  vila.Eppuro  I nostri  dinamici  dicono, 
clic  l'azione  delle  potenze  su  l'organismo,  flncliè  è 
moderala,  si  paicsa'o  ron  aunieiilo  o con  diminu- 
zione dell'energia  vitale  : che  rcndiilasi  più  farle , 
le  funzioni  si  turbano  , e possono  crescere  o dimi- 
nuire di  energia  tanto  per  gli  slimoli  che  pei  loro 
controslimoli.  (jucstu  fenomeno  bastava,  a mio  av- 
viso, per  far  loro  valutare  la  parie  atliva  de'  movi- 
niciili  vitali.  Mentre  è per  In  insorgere  d’un  movi- 
menta attivo  di  coiilrazionc  che  una  poiriiza  espan- 
si «a,  per  esempio,  non  moderala,  mnnifesla  un  ef- 
fello  opposta  a quello  che  scria  stalo  relailvo  al  suo 
modo  d'agire,  N’è  può  spiegarsi  in  altra  maniera  il 
fenomeno;  giacché  il  modo  dinamico  delle  polcnze 
è sempre  lo  slesso.sebbene  mulahili  si  appalesino, 
per  le  conlrannitenzc  attive,  i suoi  elTi'iii  sid  corpo 
vivente.  D' onde  vengono  le  debolezze  apparenti , 
gli  apparenti  vigori  clic  non  si  inulano  in  reali , se 
la  materia  organica  non  isininuisce  nelle prime.non 
si  aumenta  dc'secondi.  Ma  di  ciò  in  altro  luogo. 

Inlanto  comincisi  qui  a nnlarc  la  sostanziale  dif- 
ferenzH  che  è Ira  la  nostra  dottrina  del  movimenlo 
vitale,  ossia  della  parte  dinamica  della  vita, e quel- 
la che  professano  i dinamisti  di  Lamagna  c d'Ilalia. 
Noi  slaLillanio,chc  le  potenze  esterne  hanno  un'a- 
zion  dinamica,  alcune  espansiva,  altre  contraltiva. 
'.Quest'azione  è positiva  in  cnlrainbe.  La  prima  de- 
lermina  muli  d'  espansione  : la  seconda  quelli  di 
contrazione.  E cosi  per  quanto  il  movimento  vitale 
ò passivo,  egli  non  cangia  le  sue  manicre.mcssa  la 
vita  in  relaziono  con  le  cose  eslerne.l  poteri  delle 
cose  agiscono  su  la  vita  , e lo  «ila  su  quelli.  Non 
sempre  si  Iroverebberu  in  proporzioni  esatte  con  la 
esistenza  le  cose  che  circondano  I'  umano  organis- 
mo, se  questo  con  opporre  moti  attivi  contrari  non 
le  equilibrasse  in  relazione  a sé  stesso.  K questa  è 
ragione  incontrastabile  di  dinamica  attività.  I moti 
per  i quali  il  corpo  organico  adopera  a resistere  in 
salute  contro  il  prevalere  delle  dinamiche  azioni  e- 
sterne  siano  espansive  o contrallive,  sono  assoluta- 
mente attivi. Sia  dunque  questa  la  legge  fondomen- 
lale  di  vilal  movimenlo.  In  quanto  esso  parte  dalla 
cflicienza  conscr«aliva,essa  è allivo;oaiccomo  tulli 
i tessuti  organici  sono  espansibili  c contrattili  con 
i^onlanca  allcrnaliva.  si  svoige  in  due  maniere  at- 
tive di  movimento,  o ui  espansione  o di  contrazio- 
ne : in  quanto  caso  risponde  agli  agenti  esterni  è 
passivo  ; e risponde  con  moti  di  contrazione  o d'e- 
f’uc.  Voi.  I. 
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spansiutic,  seconditcbè  la  maniera  dinamica  d' agi- 
re di  essi  tiene  un'azionu  espansiva  o conlraltiva. 

{ 5. 

ProprIvvtZS  e cestri  vIzaII.  C'iHispInutoae 
<»rgmnU*a. 

Il  molo  conslilnisee  l' atto  di  qualsivoglia  poten- 
za della  materia.  Il  molo  vitale  è un  atto  della  po- 
16110.1  conservativa  de'  corpi  organizzali.  E intanto 

3ueslo  molo  divprsifica  da  quella  proprio  de'corpi 
etti  inorganici , appunto  percliè  I'  organizzazione 
no  é diversamente  modiOcata.  Ciò  che  si  considera 
generalmente  avverasi  altresì  considerando  il  moto 
vitale  proprio  delie  diverse  parli  che  costituiscou» 
l'umano  organismo. Secando  la  varia  composizione 
di  queste  parli,  la  forza  conservativa  moddlea  gli 
elTelti  del  vilal  movimenlo.  Quindi  la  cuiilriizione 
e rcspaiisioiio  divcrsilicaiio  di  grado,  a norma  die 
divcrsiflcann  le  modalità  conservative  delle  varie 
mistioni  erg, mirile  de'tcssuli  in  che  si  operano. Oii- 
d'è  di'  elle  si  rnnvcrloiio  cosi  in  diverse  proprietà 
vitali. L’analisi  fisiologica  iic  ha  dislintc  molle;  ma 
Irasriirandn  In  siiilesi  induttiva , ad  ogni  proprietà 
ha  allrihuilo  iiiin  forza  particolare.  Però  lauto  i 
gradi  die  i modi  diversi  orni  cni  la  vita  si  manifeslu 
in  questi  o quegli  organi,  in  questi  o quei  sistemi, 
dipendono  non  da  allrellaiilo  mrze  ma  da  una  sola 
iinmciiesimala  con  la  varia  fabbrica  organica.  Nel 
movere  la  quale  o spoiilaiicamenle  , o indi'  esser 
mossa  passivamente,  diventa  ella  conirallililà , lo- 
nidla,  irrllabillli'i.  ricettività,  lurgescibililà,  olesli- 
cilà,  rcsi.-leiiza  organica  . a seconda  dio  i'  organo 
per  sua  varia  sirullura  è contrattile,  irvilabilc  , cs- 
pansilu,  ecc.  Le  proprietà  vitali  adunque  non  sono  s 
che  moidalilà  diverso  della  forza  conservaliva,iu  ra- 

f Itone  della  diversilà  delie  coinpage  organica, moiii- 
cslaiilesi  sempre  con  duo  maniere  di  movimenlo 
Ulivo  o passivo,  clic  nuli  diversllica  die  per  gradi. 
Ondo  il  turgore  è un  moto  più  ospanslle  che  con- 
Irallilo  della  inmlalilà  cuuscrvaliva  del  cellulare 
tessuto.  L'irriubililà  è ini  inalo  più  coiiirallilc  elio 
cspaiisilc  dello  luodalilt  conservativa  del  ieszulu 
mnscidare,  e via  dicendo.  Ciò  die  nolamiiiu  della 
pnipricià  e delle  forze  molliplici  ammesso  da  al- 
cuni fisiologi , è applicabile  ancora  a lutto  quelle 
vile  in  clic  dividono  e suddividono  il  corpo  amano 
alcuni  analitici  muderni.  E innegabile  che  la  vila 

firopria  del  cuoro,  del  cervello,  del  polinonu , dei 
egain,  di  gran  lunga  avanza  quello  della  celbi- 
lare , de'  lendini , dello  cirilbigiui.  Quindi  na- 
scono ancora  le  cidizeifd  ; cosicché  I'  aspcrar- 
leria  non  altro  che  l' aria , i vasi  chiliferi  non  altro 
che  dillo  in  sé  riccvono.Ma  é iunegobile  allresl  che 
lo  modalità  delia  forza  conscrvaliva  possono  (anlo 
meno  considerarsi  isolalu , quanto  più  l'orgsiiisnin 
è perfetto.  Egli  è tic’  meno  perfetti  die  apparisco 
una  maggior  capacilà  nelle  singole  parb  individue 
di  protrarre  la  vila,  iudipeudeiilrmeiilo  dal  luU'in- 
sieme  del  macdiiiiismu  organico.  La  quale  capa- 
cilt  é manifcsla  ne'vorini  e iie’polipi,  le  di  cui  sin- 
gole pirli  lagliatc  godooo  d'uiia  vita  propria  , né 
abbisognano  di  tulio  rorginismo.  Anclic  le  piante 
perenni  mostrano  esempi  di  questa  niaoiera  di  vita 
propria,dclla  quale  godouo  le  porli  disliote  do  tu- 
bercoli gemmiferi,  o da  plessi  di  vasi  o di  lela  cel- 
lulare. Qualunque  parlo  gemmifera  o dislinla  per 
47 
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colesti  plessi  vascolari,  disgiunta  dalla  madre,  non 
tanto  vive  per  sè,ma  propaga  una  nuova  pianta  in- 
dividua alla  madre  somigliantissima.  Negli  organi- 
smi più  perfetti  al  contrario  queste  vile  peculiari 
non  sanno  agire  da  s6,  ma  sempre  un'  intima  con- 
nessione fra  loro  come  ncll’iiomo;  iiù  il  core  godc- 
rebbo  una  individualità  separala  dal  ccrrcllo,  e vi- 
ceversa. L’universale  corrispondenia  delle  parli  c 
delle  loro  funzioni  rappresenta  I'  unità  della  forza 
conservativa. La  quale  come  nc’varj  corpi  che  com- 
pongono il  sistema  generale  dcU'univcrso,  cosi  nei 
vari  organi  die  compongono  il  sistema  del  corpo 
umano  presenta  varie  modificazioni.  Altro  è perù 
modifìcazione  di  effetti,  altro  è diversità  di  natura. 
L'atIrazionc  Newtoniana  è una  ; ma  secondo  che 
differiscono  le  masse  e le  distanze,  gli  cITelli  suoi 
sono  diversi.  Dicasi  lo  stesso  della  forza  conserva- 
tiva. La  differenza  di  struttura  spiega  le  differenze 
delle  sue  modalità. E dee  aversi  tuttora  presente  il 
cancello  ippocratico:  Vts  unn  ef  non  una,  qua  om- 
nia haec  et  alia  gubernanlur. 

5 6. 

Rtparazlonr  vitale. 

Dell'  attitudine  esistente  nelle  molecole  compo- 
nenti le  produzioni  della  vita  a variare  i rapporti 
del  loro  reciproco  contralto,  e manifestare  gli  al- 
terni movimenti  di  contrazione  c di  espansione,  si 
i già  favellalo.  .Ma  se  la  materia  organica  non  a- 
vessc  che  la  sola  proprietà  d'  esser  mossa , e se  la 
vita  non  consistesse  che  in  questa  sola  proprietà  , 
non  risultercbiicro  Ira  le  parli  ebe  cangiamenti  nei 
rapporti  della  loro  situazione,  e non  avrebbero  più 
luogo  le  trasmutazioni  orgoniebe,  non  nascereb- 
bero più  quelle  operazioni  cbimico-vilali  che  nello 
stalo  di  vita  continuamente  si  effelluano.  Però  una 
delle  principali  cause  de'cangiamenti  che  avvengo- 
no alla  sostanza  organica  viva,c  alla  combinazione 
naturale  de'suoi  princinj  conslilulivi,ù  il  movimen- 
to perpetuale  da  che  le  parli  solide  e ffuidc  del 
corpo  .sono  agitale.  Una  conseguenza  inevitabile  di 
cotesto  moto  sarebbe  la  disunione  de’suoi  principj, 
I’  alterazione  della  sua  sostanza  , il  discioglimenlo 
della  sua  intera  composizione,  se  gli  effetti  distrut- 
tori di  esso  non  si  trovassero  rattemperali  ed  equi- 
libratala mercù  d'una  operazione  riproduttrice  con- 
tinua di  quella  materia  medesima  su  la  quale  esso 
movimento  agiscc.La  forza  conservativa  con  questo 
allo  di  vita  mantiene  rinlcgrità  della  mistione,  e la 
forma  delle  parti  e del  lutto  insieme  dell'  organis- 
mo, secondo  il  tipo  della  specie  cui  appartiene. La 
parabola  della  vita  umana  dipende  dai  gradi  d' ef- 
ficacia di  questa  operazione  cliimico-vilale.  La  ri- 
produzione della  specie  non  è che  una  continuazio- 
ne della  riproduzione  del  propria  individuo;  on- 
d'essa  si  attiva  soltanto,  quando  questa  ò giunta  al 
suo  maggior  grado  , cioè  all'  epoca  della  pubertà. 
Cosi  pure  la  riproduzione  non  dee  essere  conside- 
rata che  come  la  produzione  stessa  che  continua  nel 
suo  esercizio.  Questo  continuo  distruggersi  o rin- 
novellarsi  dello  macchina  umana,  quantunque  nel- 
la sua  intima  natura  sia  un  processo  assolutamente 
di  chimica  organica, tuttavia  si  compie  in  relazioni 
anch'esso  col  dinamismo  vitale  e con  la  natura  es- 
terna. Fu  ingegnosissimo  pensiero  di  Darwin,  che 
le  nuove  particelle  nutritive  si  applichino  come  ri- 
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paratrici  al  solido  vivo  nel  momento  della  sua  con- 
trazione, c si  stacchino  le  vecchie  nel  luomenlo 
della  espansione. Ma  perchè  quelle  parli  si  trasmu- 
tino in  nutritive,  debbono  subire  una  serie  di  combi- 
nazioni non  punio  solloponibili  alle  leggi  del  dina- 
mismo; ma  tulle  appartenenti  a una  maniera  parti- 
colare di  chimica  organica,  che  nello  stesso  tempo 
che  mostra  la  vita  cminenlcmenlc  attiva,  persuade 
insieme  quanta  piccola  parte  di  vita  considerino 
quelli,  che  la  fanno  consistere  nel  normale  contra- 
sto fra  i poteri  di  stimolo  c di  controslimolo.  Però 
i materiali  a queste  intestine  chimico-vitali  allivilà, 
il  di  cui  effetto  è la  riproiluzionc,  li  somministra  il 
mondo  esteriore  : ed  ecco  come  anche  in  questa 
operazione,  sebbene  attivissima  , la  vita  si  manife- 
sta per  una  produzione  della  vita  univcrsale.Quin- 
di  emana  altresì,  che  i punti  principali  di  conside- 
razione nei  fenomeni  di  vita  sono  l'organizzazione, 
il  movimento  c la  riparazione  vitale;  ossiano  le  ra- 
gioni mecennvclic,  ainamkhe  e rhtmic/ic  dc'corpi 
viventi. 

5 7. 

Circolo  wltolr. 

Nel  corpo  umano  nessuna  operazione  dipende 
sempre  da  un  principio  unico  assoluto.  l.a  stessa 
forza  conservativa,  da  noi  ammessa  come  una  idea 
collelliva  del  fine  di  tulli  i fenomeni  vilali,ncl  men- 
tre che  mantiene  la  organizzazione,  ne  è il  prodot- 
to,c non  può  effettuarsi  che  nello  stalo  di  vita. Que- 
sta vita  si  manifesta  per  le  mutazioni  che  in  essa 
inducono  gli  agenti  della  natura  esteriore  , c per 
quelle  che  essa  Induce  nc’medcsirai  agcnii.ln  que- 
sto continuo  operare  si  cousuma,e  la  nutrizione  la 
conserva  nella  iniegrilà  della  mistione  e della  for- 
ma. Date  quosic  due  condizioni  in  relazione  con  la 
esterna  natura , ecco  di  nuovo  la  vita  espressa  da 
uno  efficienza  conservativa  , da  vitali  morinjenli  e 
organiche  riparazioni.  E ciù  che  noi  dicemmo  del- 
l'universo, nel  quale  non  v'  ha  mutazione  che  non 
sia  l'effetto  immediato  di  altra  che  ha  preceduto,  c 
che  non  determini  l'esistenza  di  qualche  olirà  che, 
seguirà.debbcsitnlonderc  anche  deifenomeni  della 
vita  dell’umano  organismo.  Discorrendo  noi  ormai 
sono  cinque  anni,  la  sapienza  d’ippncrale,  richia- 
mammo alla  considerazione  dei  medici  questo  su- 
blime principio  del  nostro  primo  maestro,  eh'  egli 
applicò  non  tanto  alla  natura  intera  nella  quale  om- 
ma  in  ctreufum  ohennt.  ma  anche  alla  vita  uma- 
na con  quella  sentenza  : a Videinr  mihi  eorporis 
c principiiim  nnllnm  esse,  sed  omnia  simili  princi- 
t pinm  et  omnia  finis;  circuii  cicnim  principium 
a nullum  est  a. 

CAPITOI.O  III. 

STATO  DI  SAIIITÀ  a DI  MAIATTIA. 

SI- 

ComlderiivIoMi 

Alqnnnio  piìl  dislpsamenlc  che  I p.ilo!ogìii  non 
fanno  si  è dn  noi  discorso  intorno  aita  vita. non  so> 
lo  perché  con  maggior  evidenza  fossero  dimostrali 
qne’tre  principali  aspeiiì,  sotto  i quali  tanto  la  vita 
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clic  In  sanilù  c In  malollia  vogliono  esser  conside- 
rale,il  meccanico  cioè, il  dinamico  e il  cliiniico:  ma 
ancora  per  islabilirc  il  fundanicnlo  al  scgucnlo  im- 
porlaiUissimo  vero:  « Dari  principiuin  agens  in  ac- 
0 gris  a morliu  ipso  diallnclum,cujus  molus  obsor- 
0 vare,  disccrnere  , dirigere  , praecipua  medici  in 
« opere  versanlis  cura  esse  ucbcl...  Curiosa  cjus- 
a modi  cffìcicnliac  obscrvatio,  imitalio,  ut  primam 
li  arti  orlgiucm,ila  incrementa  dein  dedil,dabilque 
a porro.  Medici  nalura  ministri  (1)  a.  Qualunque 
mutaiionc  vitale  pertanto  è sempre  in  ragion  com- 
posta delle  cause  esterne  od  interne  , o di  cotesto 
maniere  attive  che  risultano  dallo  stato  presento 
della  organiitazionc.  Conviene  dunque  come  la  vi- 
ta cosi  studiare  la  sanilii  e la  malattia, discendendo 
la  scala  dei  rapporti  di  connessione  dalle  cause  e- 
slcrnc  od  interno  ai  renoincni  vitali , complessiva- 
mente allo  stalo  attuale  dell'  organiizaiiune;c  risa- 
lendola daU'organiuazionc  ai  lonomcni  vitali, com- 
plessivamente alle  cause  esterne  od  interne.  Que- 
sto concetto  esprime  le  ragioni  allivco  passive  del- 
la vita  , e dcleriiiina  insieme  quel  periodo,  in  clic 
si  debbono  contemplare  i fatti  della  umana  econo- 
mia per  ridurli  a scienza. 

5 2. 

Snnlm . 

Per  la  qual  cosa  si  vede  come,  onde  vi  sia  spi- 
la, imporla  la  presenza  e l’azion  normale  degli  a- 
genli  esterni  deslalori  del  vilal  movimento  : im- 
porla la  presenza  della  integrili  della  fabbrica  or- 
ganica come  fonie  deirordlnamenlo  dc'inoli  vitali: 
importano  i normali  processi  cliimici  di  denutrizio- 
ne che  si  compiono  per  le  funzioni  dette  esalanti , 
alllncliè  dall’  organismo  si  espellano  le  superllue 
materie  non  più  alte  alla  vita:  importano  i normali 
processi  cliimici  di  nutrizione , perchè  al  luogo  di 
quelle  se  ne  appongano  altre,  e cosi  si  mantenga 
la  iniegrilù  della  mistione  e dello  forma,  e si  revi- 
vifichino insieme  con  essa  le  clllcicnze  e i movi- 
menti vitali:  imporla  la  normalità  del  proecsso  clii- 
mico  di  sensazione,  perchè  a seconda  del  piacere 
0 del  dolore, che  si  destano  per  cotesti  atti  di  vita, 
l'uomo  acquisti  coscienza  dell'esser  suo,  e diriga  , 
ripeta  0 sospenda  le  deterniinaziuni  volitive.  Nello 
stalo  adunque  di  sanità  debbono  concorrere  l'inte- 
grità meccanica,  la  normalità  dinamica,  e l'eserci- 
zio ordinalo  simultaneo  e periodico  delle  tre  fun- 
zioni principali  d'assimilazione,  d’esalazione,  e di 
sensazione , nel  giro  delle  quali  consiste  l' intero 
processo  vitale.  < Clarius  id  cliam  Acri  arbiiramur 
0 (diremo  con  Sprengcl),si  mcmlncris,omncm  om- 
« nino  vim  deduci  posse  in  bina  monicnta  , quo- 
0 rum  allcrum  polenliam  complcclilur,ab  citernis 
e rebus  adflci  mularique  , allcrum  vero  cflicaciam 
e vivam  rcagendi , alque  vcl  abigendi  peregrina  , 
a vcl  ita  adsimilandi  ut  in  ipsam  corpuris  naluram 
« vcrtanlur  ».  I quali  due  generi  di  fenomeni  vita- 
li, cioè  di  natone  e di  funzione , mentre  che  agi- 
scono equabilmente  e con  mutua  tendenza  aTia 
conservazione  dcirorganismo,qucslo  è costituito  in 
sanità.  Ove  questa  mutua  corrispondenza  ai  feno- 
meni attivi  e passivi  si  pcrlurbl,talchè  n l'uno  pre- 
domini in  su  l’altro , o ambiduc  riuniti  agiscano  o 


paliscaiiu  uilrc  i gradi  convenevoli  alla  conserva- 
zionc;allo  stato  di  salute  soltenlra  quello  di  malal- 
lia.Quindi  ragionevolmente  può  considerarsi  la  sa- 
nità come  un'armonia  piacei'olc  fra  gli  alti  della 
facoltà  di  conservarsi. 

5 3. 

La  aalutc  non  mal  pcrgcStliMilwMi. 

Se  nelTuomo  morale  non  è perfetto  fuorché  il 
desiderio  della  perfezione,  cosi  si  può  dire  che  nel 
tisico  lo  stalo  di  perfetta  sanità  non  si  possa  con- 
cepire, che  nella  tendenza  della  fona  conservati- 
va, la  quale  non  ottiene  mai  completamente  il  suo 
line,  comunque  ajulala  dalla  consuetudine,  supre- 
ma moderatrice  del  dolore,  naro  quisamm  non 
uliquam  parlcm  corporis  imbecillain  liabel  (2). 
Nè  basterebbe,  dico  io,  tampoco  la  pcrfclla  armo- 
nia fra  le  funzioni  tutte  perchè  vi  fosse  perfetta  sa- 
nità, nel  senso  generico  di  questa  parola;ma  sareb- 
be mestieri  che  le  delle  funzioni  toccassero  T ulti- 
mo grado  possibile  di  perfezione.  Quando  l'inlol- 
lello  di  Galileo  aveva  acquistato  tutta  la  vista  pos- 
sibile a mente  umana,  i suoi  occhi  del  capo  non  ci 
vedevano  di  più.  L’essere  perfcllamculc  sano  non 
è conceduto  agli  uomini. Oltre  a questo,  e il  senso 
e il  modo  di  sanità  è relativo  sempre  ai  pericoli  di 
evoluzione  delle  età,  al  sesso  diverso  , alle  varietà 
dc’clinii  e delle  condizioni  e dcilo  costumanze  del- 
la vita. 

5*. 

L’uomo  11  più  cogloaevolc  degli  animali. 

Quando  più  le  relazioni  della  vita  si  estendano  a 
larga  sfera,  tanto  più  si  aumenta  il  numero  della 
occasioni  contrarie  alla  salute.  Quindi  l’uomo  è il 
più  cagionevole  degli  esseri  organici,  perocché  la 
sua  sfera  vitale  è la  più  estesa.  Meno  di  lui  il  sono 
i mammali , meno  I pesci , ancor  mono  I vermi  a 
gl’insetti,  pochissimo  le  piante,  nulla  i minerali. 
Ciascuna  molecola  di  questi  ultimi  ha  in  sé  la  ra- 
gione della  propria  esistenza:  quella  dogli  esseri 
organici  airinconlro  risulta  dal  luti’  insieme  del- 
l’organismo. La  natura  ha  voluto  innalzare  al  gra- 
vlo  il  più  elevalo  in  su  la  terra  la  condizione  di  vi- 
ta nell’uomo;  quindi  ha  inlcssuloin  un  modo  il  più 
complicalo  e meraviglioso  il  suo  organismo,  ed  lia 
dato  il  massimo  grado  di  delicatezza  , dirò  cosi, 
alla  sua  organica  materia.  Questo  Unissimo  impa- 
sto faclhncutc  si  sconnetterebbe , se  elevatissimo 
insieme  non  fosse  nella  macchina  umana  il  grado 
dcH’ellleienza  conservativa , e se  l’ inlcllotlo  e la 
ragione  nello  stesso  tempo  che  dilatano  la  sfera 
dclranimalilà,  non  estendessero  anche  il  potere  di 
abbracciare  ciò  che  giova, e fuggire  ciò  che  nuoce. 

SS. 

MolaUla. 

Determinala  per  tal  modo  con  generali  espres- 
sioni la  salute,  riesce  innegabile  I'  ammettere  nel- 
la malallia  un  certo  qual  ccrlainc  fra  le  clllcicn- 
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xe  uUivc  deirorganismo  o lo  potenza  inurbuaa  pre* 
sriite,  0 l'clTeilo  presente  di  essa.  È in  questo  ca- 
so clic  la  forza  conscrvaiiro, prende  il  nome  dì  fur- 
ia medicutrice  della  natura.  Ma  non  ò già  in  que- 
sti fenomeni  attivi  clic  la  malattia  consiste:  anzi  in 
essi  consistono  i ^radi  di  curabilità  clic  i morbi 
presentano,  ove  si  pongano  a confronto  con  quelli  | 
della  potenza  nociva.  Finché  dura  la  vita  , la  ten- 
denza conservativa,  sebbene  illanguidita  , impedi- 1 
la,  ridotta  anche  al  minor  numero  di  punti  orga- 1 
Ilici  dal  morbo  presento  ncITorgunismo  , essa  lut-  | 
tavia  sussiste  sempre.  Quindi  niun  morbo  è asso- 
lutamente universale:  nessun  morbo  è assoluta- 
mente passivo,  in  tulli  i fenomeni  che  manifesta. 
Sydenliam  che  accarezzò  Tidca  delle  antiche  scuo- 
le riguardando  la  maiallia  come  uno  sforzo  della 
natura  u espcltcro  la  causa  morbifìca,  espresse  co- 1 
sì  un  vero  nc'murbi,  che  parte  dalle  leggi  della  vi- 
ta, c schiude  ii  campo  ali'osservazionc  ippocratica, 
e determina  gran  parte  delle  leggi  terapeutiche, 
^on  giunse  però  con  quel  suoconcelln  a liichiara- 
re  il  morbo,  che  sia  in  sà  stesso.  jYdttiroe  cerbi- 
nienideani«dvcrsuminc/udit:/ac  morbus  est{ì). 
IVon  dissìmile  dal  cuiiccUu  sydeuhainiano  mi  sem- 
bra quello  d'aicuni  medici  della  Germania  , Ilafc- 
Jund,  Spiengci,  Pfalf,  Urandis,nel  quale  lo  staio  di 
inalatliu  viene  signiflcdtu  gencrBlmunlo  per  uno 
stalo  , che  discorda  dai  (ini  prestabiliti  della  na- 
tura. lo  credo  cli'essi  non  vogliano  qui  intendere 
della  natura  universale,  ne'iiiii  di  cui  può  concor- 
dare la  stessa  morte;  ma  intcìidonodella  natura  in- 
dividuale deiruniana  specie,  nel  rapporto  della 
tendenza  alla  conservazione,  e della  durata  della 
vita.  H in  questo  senso  va  anche  per  essi  a ridursi 
la  tnalaUin  ciò  ciie  era  per  Sydenhnin.  Nel  vero 
Sprengel  tu  riguarda  come  un  eer/nmeu  tntcr  ca:- 
lernos  poteniioa  el  corporù  e{]icietiU(m  (i).  Bla 
«llreche  qui  rilorrin  in  valore  la  ineulovalu  senten- 
za di  Gaubio;  nessun  morbo,  uggiungiom  noi , è 
iissolulainenle  iiUivo  in  tulli  ì fenomeni  che  mani- 
festa. Nella  maluUia  v'ha  un  InmiiUo  eontiniinlo  di 
azione  c passione:  per  conseguenza  nè  neiriiiin  uè 
iiell'ailra  di  queste  sì  può  far  consistere  il  genera- 
lo significalo  di  essa.  Quindi  molli  si  couleniarono 
di  esporre  una  nozione  negativo  della  maiallia:  e 
se  <biGuleiiu  li  cunsulliuriio  (ino  n Guubio,  vedrò- 
ino  «ver  quasi  tutti  concluso  che  come  il  retto  ser- 
vo di  norma  al  curvo,  così  la  salute  allo  stato  mor- 
boso. Bla  giusturnenlo  rideltendo  , la  malattia  nel 
suo  essereproprio  è realmente  positiva, perocché  to- 
glie la  salute,  o non  può  esistere  con  essa  ; e non 
solo  ne  annienta  gli  etTciiÌ,ma  nc  produce  oiizi  dei 
nuovi,  I quali  non  possono  essere  gciiorati  clic  da 
una  forza  positiva.  Il  perclié  Kcil  avverte  , che  la 
sanità  c la  malattia  non  sono  due  stati  cunlraddil- 
torl;ma  duo  specie  dissìmili  di  esistenza  del  corpo 
animale. 

§6. 

Deflalslotif  m*»dlcrne  Uallane. 

Onde  acquistare  piò  retta  nozione  della  maiallia 
si  è creduta  necessaria  ancora  un'BÌlrarìcerca:cioè 

(I)  (iuab.  pmhol.  ^ 30. 

fi)  Paihul  U. 


se  questa  sia  una  altcraziono  delia  forza  vitale,  o 

fiìQltoslo  del  misto  organico.  Avendo  alcuni  slabi- 
ilo,  che  quel  potere  cui  impropriamente  hanno 
dato  il  nome  di  forza  vitale,  risulta  dal  tuli’  insie- 
me doirorganizzazione,ossiadalla  particolare  unio- 
ne è proporziono  delle  particelle  materiali  compo- 
nenti lo  stalo  organico,  questo  non  potrebbe  alte- 
rarsi che  por  mutazione  della  disposizione  c dell'er- 
diue  di  quelle.  E da  tal  canone  ne  é seguito  I'  al- 
tro,che  tulli  ì processi  di  malattia  si  abbiano  a cre- 
derò operati  nella  inislioue  organica , c non  già 
formati  nè  dalla  forza  nè  dal  movimento  vitale.  E 
cosi  lutto  le  roalallic  sono  per  essi  sempre  mate- 
riali, e non  ditiamiche.  Senza  però  il  vitol  movi- 
mento nuli  v’ba  stazione  né  di  vita  nè  dì  malattia. 
Quindi  lidia  nuiiouo  di  malattia  iiun  si  puòdìmon- 
heare  la  mutazione  de'vìlalì  movìmcnli , nata  |>er 
dTello  di  sproporzionale  azioni  dinamiche  delie 
potenze  esterne  od  interne,  n promossa  In  antitesi 
attiva  dalle  cUicienze  vitali,  lleil  islcssu,dic  uniia- 
menlc  ad  Akennann  c Bauincs  , aveva  già  prima 
che  qui  fra  noi,  iu  outa  ai  dinamici  delle  sue  con- 
Irude,  iissatu  la  vita  nciraccordo  della  roislionc,  c 
(|ucl  modo  di  essa  che  dicesi  maiallia,  nella  vizia- 
ta inialione  degli  dementi,  ricredutosi  poscia  dette 
luogo  anche  alle  ulierazioiii  dinamiche  (3).  1 vita- 
listi invece,  non  facendo  punto  caso  uua  volta  del- 
lo stalo  materiate  organico,  se  non  in  ciò  solo  che 
riguarda  la  forma,  definirono  In  maiallia  una  ulte- 
razione  di  poteri,  di  forza,  di  molo,  di  eccitamen- 
to vitale.  E qui  è cliìuru  eh'  essi  non  contemplaro- 
no i cangiameiui  delta  vita  intima,  ossia  il  chimis- 
mo patologico,  uno  degli  cicmcnli  principali  della 
maiallia.  Per  conseguenza  a me  sembrano  entram- 
be difettose  le  definizioni  della  maiaUia  clic  abbia- 
mo (|ui  in  Italia,  sì  da  vitalisti  elio  dai  purlicolarì- 
sti.  Le  prime  perchè  non  riuniscono  l'idea  delcan- 
gì  amento  di  forma  di  mistione,  c riguardano  più 
rorigitic  che  il  progresso  della  mnlallia:  Je  seconde 
percliè  escludono  l’idea  deicatigiumculo  dinamico 
c minino  più  n indicarci  il  progresso  che  i'  origi- 
no della  maluUiu;  e nessuna  delle  due  ci  fornisce 
una  idea  generale  complessiva  dello  stato  niotbo- 
so;ma  solo  alcune  particolarità  di  questo  sialo  me- 
desimo. 

5 7. 

mostro  modo  di  consldcruro  k»  stato 
morboso, 

E per  acquistare  questa  nozione  complessiva  è 
mestieri,  che  noi  caviamo  il  concello  di  maiallia 
da  quello,  che  abbiamo  di  sopra  stabilito  intorno 
alla  vita.  Questa  vedemmo  essere  un  cffello  di  ru- 
gion  composta  delle  cause  esterno  cd  interne  , c 
detto  stato  presente  della  forma  e mistione  orga- 
nica. Vedemmo  che  la  efficienza  della  organizza- 
zione sta  ora  come  cHetlo  ora  come  causa, c in  que- 
sto circolo  perenne  di  attività  o passività  , riguar- 
dammo tu  muuifeslazione  e la  conservazione  dì  vi- 
ta.Per  passare  a considerare  in  egual  modo  la  ma- 
lultia,  onclic  questa  vuul  essere  riguardala  come 
un  effetto  di  ragion  composta  delle  pcrlurbazioui 

(3)  Spreng$t,  Patliol.  ^ 10. 


STATO  DI  SANITÀ  E DI  MALATTIA. 


iluirulticicDxa,  c i)c*can{;iamcMi  di  inislioiii  c di 
forma  nel  malcriulc  ori^'niiico:  ma  tanto  quello  per- 
lurbazioui  clic  quc:»li  cait^^iurnenli  sono  ora  cause 
ora  cITelli  scambievolmente  Tuno  dclTaitro;  cosic- 
ché anche  nella  malattia  è rapprcsciilalo  quel  pe- 
riodo di  organiche  mutazioni,  m che  contcmplum- 
mo  la  vita.  Di  futli  i dinamici  che  volevano  star 
Torli  alle  sole  oltcroziuiii  di  forza,  si  suno  poi  con- 
vinti linaiinentc  anche  degli  allaccili  della  lina  or- 
ganizzazione; e così  quegli  altri  clic  pretendono 
non  contemplare  altro  che  il  materiale  organico, 
confessano  però  esservi  una  causa  di  malattie  di- 

ficndenli  da  alterazione  di  vita!  movimento, al  qua- 
e corrisponde  un  tal  cangiamento  di  materia,  elio 
attendere  all  uno  o all'  altro  è la  medesima  cosa. 
Laonde  io  per  me  non  so  farmi  altra  idea  generale 
della  malattia,  che  quella  d'un  disordine  neyli  ul- 
ti della  facoilà  coTiservaliva  , avvenuto  per  al- 
terazioni meccaniche,  diiiamiclic,  o chimiche  del- 
rorganismo. 

«8. 

ClaMiflculonc  omerale  dello  «lato 
aiorboso. 


Tale  è la  nozione  complessiva  dello  slatomorbo- 
so,  clic  dee  formarsi  il  patologo.  Dalla  quale  poi 
egli  subito  discende  ad  avvertire  min  prima  ncccs- 
suriissima  dilTcrcnza  nelle  malattie, sì  riguardo  allo 
tre  avvisate  ragioni  in  che  si  comprende  la  vita  o 
la  salute,  quanto  altresì  secondo  il  più  universale 
lor  modo  di  esistere. 

Impcruccliò  non  poche  di  esse  esistono  per  un 
caiigiumciilo  nella  forma  o fabbrica,  per  clTettu  di 
potenze  meccanico-organiche , o per  cuiiversione 
morbosa  di  malullia  d'altra  natura,  o iiifiiic  per  vi- 
zio isirumcntalc  congenito. In  alcune  di  queste  ma- 
lattie,benché  la  potenza  meccanico-organica  abbia 
cessalo  d'agire  il  suo  clTcilo  diventa  ancircsso  po- 
tenza mcccaiiicaincnle  turbalricc  della  vita,  la  pre- 
senza della  quale  é necessaria  cagione  della  ina- 
liiltia.  Lo  strumciilo  fcrilorc, quello  clic  ha  indotto 
per  esempio  una  frattura,  cessano  d'agire,  e la  fe- 
rita e Io  frattura  sussistono  anche  dopo  rimosso 
quelle  potenze  '.ncccaiiichc.Ma  il  loro  clTcllo, quan- 
to alla  malattia  che  ne  segue,  è il  genuino  e nc- 
rcssario  rapprcscntalorc  della  potenza,  é estraneo 
anch’esso  alla  vila  della  malattia. E di  fatto  noi  non 
vediamo  dilTondersi  la  fratturo  nè  la  ferita  ; laiito- 
clié  il  processo  morboso  non  appartiene  ad  esse, 
ma  esse  non  sono  la  sola  causa  meccaiiico-organi- 
ea  Così  si  dica  delle  altre  aflfczìoni  che  apparten- 
gono pure  a questa  prima  classe  di  morbi  di  lesa 
fabbrica,  avvenuti  o per  conversione  d'  una  malal- 
1ÌQ  acuta  in  una  cronica,  o per  vizio  organico  con- 
iraito  ncircvoluzioni  cmbnogcnetiche.  Considera- 
le in  sè  stesse,  queste  degenerazioni  di  forme  sus- 
sistono, ò vcro.itidipcndenlcmenlc  dalla  causa  on- 
d'ebbero  origine;  ma  fattesi  onch'esso  indipendenti 
dalla  vita  della  salute  e da  quella  della  malullia  , 
restano  come  potenze  meccaniche  pcraiancnli , la 
presenza  delle  quali  riconoscono  per  causa  assolu- 
ta i lurbauicuti  organico-vitali  che  no  seguono.  Il 
perché  ci  sembrano  caduti  in  errore  quelli  clic  col- 
locano le  malattie  istrumenlali  fra  le  uITczioiii  sem- 
plici. La  frattura,  la  litiasi  arteriosa, la  uuali  uusiié 


congenita  d'uria  parte,  lUnno  alle  malollic  elio  ne 
discendono, come  il  calcolo  nei  reni, il  verme  nelle 
inlesliua.  Eppcrò  le  alTezioiii  morbose  che  iiccom- 
pagiiunu  siirutli  vizi  di  fabbrica  organica  non  sus- 
sistono che  per  la  presenza  della  causa. 

Un'altra  classe  di  morbi  realmente  esiste  per  una 
timlazioiic  organicu  corrispondente  a tale  mulazio- 
110  di  mulo  vilulo,che  entrambe  insieme  si  ullcroiio 
e si  ricompongono. Questo  corrispondersi  in  fra  to- 
ro fa  ben  conoscere,  che  rispondono  passivamcnlo 
aìruzimie  d'uiia  potenza  moruusa:  e il  non  alterarsi 
della  mistione  (pcrchèse  questa  si  alterasse  non  vi 
sarebbe  più  la  indicala  corrispondenza)  fa  conosce- 
re altresì,  che  la  causa  presente  agisce  con  le  sue 
maniere  dinamiche, e non  chimiche.  Siccome  però 
la  vila  è passiva  , in  quanto  il  vilal  movimento  ha 
bisogno  di  essere  destalo  dalla  presenza  delle  cau- 
se esterno  od  interne  ; così  la  malattia  fìnché  con- 
siste in  semplice  dinamica  alterazione  è sempre  di- 
pendente dalla  causa;  nel  che  convengono  i dina- 
mici tulli.  E sebbene  secondo  il  nostro  modo  u'in- 
tendere,  per  TelDcicnza  conservativa  possa  su- 
scitarsi molo  attivo  contrario  a quello  che  morbo- 
samente obbedisce  all'  azione  della  presente  po- 
lcnza;ciascuu  vede  clic  il  morbo  ò in  questo  e non 
in  quello. 

Quando  però  il  cangiamento  materiale  ba  con- 
tralto in  sè  medesimo  la  ragione  della  sua  esisten- 
za , e si  è fallo  indipendente  dalie  cagioni , allora 
costituisce  un  altro  sialo  generico  di  malattia,  che 
diciamo  chimico-organico,  o di  allcrala  mistione. 
Le  alterazioni  dinamiche  in  questo  stalo  morboso  n 
sono  prodrume.u  seguono  come  Oliazione  dell'alte- 
rato chimismo  vitale,  in  che  si  è giù  ordito  il  pro- 
cesso della  malalliu.  Come  prodrorne  coustitnisco- 
no  spesso  la  prcdisposiziouc  morbosa;  come  sus- 
seguenti Ile  costituiscono  la  forma,  V è adunque 
un  punto  in  che  molo  vitale  e cangiamento  organi- 
co si  corrispondono  esaUameiUc.  Molle  malattie  si 
mantengono  per  qualche  tempo  in  questo  stalo  pu- 
ramente dinamico.  Molle  altre  hanno  con  le  dina- 
miche comune  V origine;  ma  trascorso  quel  punto 
di  corrispondenza,  che  talvolia  è fuggcvolissimo,  i 
moli  organici  si  alterano,  si  confundono  , ed  é to- 
sto smarrita  ogni  apparente  relazione  tra  loro  e il 
processo  primitivo  di  malattia.  Ed  è da  questo  is- 
tante che  vcraiDcnle  incomincia  Io  sialo  morboso 
csislcnlc  per  sè , ossia  Idiopaiico  , e quindi  inco- 
mincia pure  un  cerio  necessario  periodo  di  muta- 
menli  chimico-organici  tiellu  parlo  dove  lia  sede 
la  malattia,  i quali  diconsi  processi  inorbosi.NeMa 
roalatlia  ciò  che  ò processo  appartiene  al  chìmiaino 
organico  ; in  quella  guisa  che  non  possono  essere 
clic  chimico-vitali  quei  procesai  nsiologici , per  i 
quali  si  ripara  osi  conserva  nello  stalo  uno  rinlc- 
griiù  della  mistione. 

«9. 

Ordini  r Ornrrf. 


Fin  qui  dunque  obliamo  due  grandi  classi  di 
malallic,  l'uiia  cioè  che  comprende  quelle  che  non 
sussisluiio  che  per  la  presenta  della  causa  loro  ; e 
<|uesie  diremo  £lia)ialtc/tc;  l'altra  die  comprende 
tulle  lo  altre  coiitlituilc  da  un  processo  morboso 
ubìulico-orgaiiico  ed  esistenti  per  sé;c  queste  cbia- 
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murcmo  Idiopatiche.  Delle  prime  saranno  due  or- 
dini generali  le  Kcccanico-organiche  e le  Dinami- 
che. Ai  quali  ordini  vedremo  nel  corso  di  questa 
iiuslra  palulugia  quali  gcitcri  e spcciu  apparlcngo- 
iiu.  Ucllu  seconde  sarà  un  ordine  generalo  quello 
delle  Chimico-onjanichc:  e Pallro  ordine  sarà  con- 
sliluilu  da  quella  Tamiglia  di  morbi  in  elio  sebbene 
il  processo  sia  cbiinico-organico  e di  necessaria 
durala  per  la  natura  della  causa  esterna  e del  ri- 
medio, clic  unico  vale  a debellarli,  presentano  ca- 
ratteri distintissimi  dalle  altre  consuete  idiopatie; 
eppcrò  appcllansi  da  noi  col  titolo  di  Spcci/idie.  1 
generi  di  queste  ultime,  per  alcune  opero  già  da 
noi  pubblicalo  è nolo  come  comprcndaiisi  in  due, 
C'ontaqi  cioò  e InlermUtcìUi  minimaticjte.  Le  spe- 
cie de'  primi  già  sono  note  per  i libri  di  medicina 
pratica:  le  specie  delle  seconde  sono  stale  da  noi 
stabilite  nella  nostra  storia  delle  perniciose  di 
iloina. 

Ora  a conoscere  qui  in  su  le  prime  quali  saran- 
no i generi  principali  del  1.  ordine  delle  idiopali- 
ebe  ossia  di  quello  che  abbraccia  le  cfiiniico-orqa- 
lUche,  è mestieri  ricordare  per  quanti  e eguali  mo- 
di primitivi  indispensabili  essenziali  alla  vita  il  chi- 
mismo organico  conservi  lo  sialo  di  sanità.  .Nella 
maialila,  dicemmo,  ciò  elicè  processo  apparlieuc 
al  chimismo  organico;  in  quella  guisa  che  non  pos- 
sono essere  che  chimico-vitali  que’processi  fisiolo- 
gici, per  i quali  si  ripara  e si  conserva  nello  stato 
sano  l inlcgrilà  della  mistione.  Ora  colcsli  processi 
lisiqlogiei  non  sono  aliro  che  le  funzioni.  Il  modo 
però  che  Icngoiio  nel  considerarle  i patologi  gio- 
verà bene  per  localizzare  la  malattia,  e varrà  altre- 
sì mollissimo  per  la  dottrina  de'  sintomi;  ma  nulla 
poi  giova  per  condurci  a dclcrminarc  que'  punti 
in  che  si  restringono  le  indoli  particolari  e diverse 
delle  malattie  idiopatiche;  il  che  è poi  l'oggclto  u- 
iiico  cui  deve  mirare  la  palologia  induttiva.  Per  la 
qual  cosa  essa  deve  ridurre  gli  ani  di  vita  a quei 
fciionicui  ultimi  indispensabili  alla  esistenza  indivi- 
duale, in  quanto  questa  dipende  daU'ordiiic  delle 
operazioni  cliimico-vitali  deH'organismo.  Come  la 
vita  del  lutto,  cosi  quella  parziale  degli  organi  non 
deve  poter  sussistere  senza  colesti  atti  principali: 
di  più  colesti  alti  debbano  corrispondere,  essere  | 
cioè  in  continuo  o necessario  rapporto  con  quc'pri- 
mi  agenti,  onde  la  natura  esterna  mantiene  il  suo 
cunmicreio  con  la  natura  viva  deiruomu. 

$10. 

lUdusloao  delle  fmaaliMil. 

I fenomeni  di  vita  riduconsi,  come  dicemmo  a 
fenomeni  di  azione  e di  /'unzione  organica.  I primi 
appartengono  alla  vita  inulrice  , e i eambiamciili 
materiali  che  loro  sono  indissolubilincnle  connessi 
rispondono  alle  commozioni  della  fibra  medesima. 

I fenomeni  di  funzione  invece  consistono  in  allrcl- 
laiili  processi  premulalivi  delia  quantità  e qualità 
del  materiale  organico,  e sono  propri  della  vita  in- 
tima vcgclanle.  Per /unzione  adunque  noi  inleudia- 
ino,  non  il  semplice  movimento  del  sistema  orga- 
nico clic  ne  è incaricalo  , ma  il  processo  cbimreo 
interno  col  quale  essa  si  compie.  La  eogaiziono  di  ! 
questo  proecsso  non  può  andare  più  oltre  della  in-  1 
duzione  clic  se  iie  formi  su  certi  caratteri  visibili, 
che  dagli  altri  lo  diUereniiauo.  Uuesii  earallcri  dif  • 


ferenziali  sono:  l.le  cause:  d.  il  sistema  anatomico; 
II.  le  ragioni  fisiologiche;  4.  il  proposito  vitale. 

Alla  umana  natura  saggiamente  è sialo  dato  no- 
me di  economia  animale;  giercbè  la  vita  è riposta  in 
un  commorcio  conlinualo  fra  l' organismo  delfuo- 
mo  e quelli  clic  compongono  la  natura  esterna. Un 
silTallo  commercio  sussiste  per  un  equilibrio  Ira  il 
consumo  e la  riparazione.  Ora  colcslo  consuma  e I 
processi  cliimico-vitali  clic  lo  compiono,  sono  ne- 
cessari e iiicrenli  alla  economia  organica,  siccome 
quelli  della  riparazione;  ma  perchè  adempiono  un 
ulhcio  a questa  dircllamcntc  contrario;  sicché  tanto 
il  lisiologico  clic  il  patologico  debbono  considerarli 
scparalaiuente.  Certo  non  so  come  si  nossa  tuttora 
da  molli  confondere  insieme  , sotto  il  titolo  d'  as- 
similazione , anche  i processi  di  dissimilazione  ; 
certo  non  so  come  questi  non  siano  nelle  Gsio- 
logic  a quel  grado  d' importanza  a che  sta  la 
nutrizione  , e non  se  ne  parli  come  di  un  at- 
ta di  vita  dislinlissimo  da  questa.  Questo  allo 
di  vita , come  è in  rcallù  relativo  al  mondo  fisico 
cslcriio , inosira  come  anche  I'  uomo  vegetante 
goda  d'  una  vita  di  relazione,  e come  malamcn- 
le  la  Iribuirono  i francesi  alla  sola  vita  animale. 
È perciò  che  in  questa  funzione,  che  noi  qui  con- 
templiamo,predomina  f clUcienza  espansiva  , pro- 
mossa senza  dubbio  dalfazionc  sostenuta  del  calo- 
rico animale  il  quale,  lluidilìcando  o svaporando  il 
malcrialo  orgaiueo  disassimilalo, lo  rimcllc  in  com- 
mercia con  la  natura  esteriore,  dissipandolo  pcrgie- 
luamenle  sotto  la  l^orma  di  traspirazione  o di  vapo- 
re insensibile.  Laddove  l' allo  di  vita  di  nutrizione 
0 di  assimilazione,  olire  al  diverso  proecsso  cbimi- 
co  che  lo  cosliluisce,  è anche  accompagnalo  dal 
predominio  d'  un  molo  organica  d' indole  diversa, 
che  è quello  della  contrazione.  La  quale,  incomin- 
ciaiido  un  tale  processo  dalla  ipcrossidazionc  del 
sangue  nella  rcspirazione,c  fors'anchc  nel  coniano 
dell'aria  con  lutto  intero  l'organo  dermoide,  è pro- 
babilmente dovuta  alla  presenza  dell' ossigeno,  b' 
considerando  come  il  processo  caloriOco  e quello 
insieme  dell'assorbimcnlo  aereo  hmno  qualche  a- 
nalogia  con  la  combuslionc,  in  quanlochè  l'ossige- 
no sembra  unirsi  ad  alcuna  base  inGammabilc,  ed 
il  calorico  si  svolge  dal  nuovo  acido  cosi  prodotto, 
s'iulcndc  come  anche  nc'proccssi  chimico-vitali  sia 
rappresentala  una  specie  di  cnallassi  simile  a quel- 
la dei  vitali  movimenli , svolgendosi  un  principio 
dissolvente  nel  momento  stesso  che  si  forma  f al- 
tro che  congrega  e organizza. 

Opposti  dunque  fra  loro  e non  da  considerarsi 
per  lutto  insieme  un  processo  sono  i grandi  ani  di 
vita,  l'assimilazione  e la  disassimilazione:  e stanno 
a pari  grado  d'imporlanza  : essendo  il  consumo  un 
allo  egualmriile  imlispcnsabilc  al  commercio  della 
vita,  siccome  è la  riparazionc.Lc  forze  disIruggcuU 
e creatrici,  dico  llufcland,  Irovansi  entro  di  noi  in 
una  incessante  attività,  ed  in  perpetua  conllillo;  e 
ciascun  movimento  della  nostra  esistenza  è ora  di- 
struzione ora  creazionc.Anchc  U Cuvier  pare  ridu- 
ca le  funzioni  vitali  a due  primitive  ; dacché  egli 
dicliiara  , la  vita  consistere  nella  facoltà  di  conser- 
vare fessenza  alla  forma , per  un  attrarre  continuo 
nella  propria  sostanza  una  parie  delle  soslauzc  cir- 
cuslanti , e rcsliluire  agli  clementi  una  porzione 
della  loro  propria. Ma  ucTic  fisiologie  trovasi  consi- 
derala come  funzione  disliula  la  secrezione.  Impe- 
rò la  nulrizionc  sembra  efielluarsi  iu  una  maniera 
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laulo  somiclianlc  3 quella  con  cui  si  cITcllua  le  se- 
crezione, cITelleno  liilTcriscono  soliamo  I’  una  nel 
Irallenere  , T altra  nel  rilasciare  le  particelle  che 
hanno  scelte  dal  sangue.  E rcramenle  analizzando 
il  renomeno  si  vede  risultare  per  una  parte  da  un 
proeesso  nutritivo,  por  l' altra  da  uno  esalante.  E 
se  si  considera  da  questo  secondo  lato  si  dee  con- 
venire , che  la  materia  delle  secrezioni  non  è che 
UD  escremento , rapporto  alla  nutrizione  parziale 
dell’organo  sccerncnlc.E  la  funzione  in  questo  mo- 
do è una  maniera  di  esalazione  interna, propria  del 
parenchimi:  cosi  ciò  che  è escrementizio  di  un  or- 
gano vale  ad  ulteriori  modificazioni  di  un  allr'  or- 
gana dello  stesso  individuo,comc  le  materie  escre- 
mentizie d’un  individuo  servono  alla  nutrizione  di 
altri  esseri  che  lo  circondano:  é questo  lo  schema 
del  parassitismo  perpetuo  ed  universale  della  na- 
tura. Considerano  i flsiologhi  come  funzione  distin- 
ta anche  la  riproduzione  della  .specie. Ma  come  al- 
trove si  è dello,  questa  non  ò che  la  continuazione 
della  riproduzione  di  si  stesso:  perocché  è per  que- 
sta che  si  riproduce  l’umor  proliOco.dalla  presenza 
del  quale  nasce  1'  amor  di  trasfonderlo  nell'  altro 
sesso  della  medesima  specie,  .inchc  il  Duisson  ri- 
porla le  funzioni  sessuali,  quanto  airindividuo,allc 
nutritive.  Sicché  la  funzione  genitiva  o si  riguardi 
dal  lato  della  produzione  dell'umor  proliflco,c  que- 
sta non  é che  una  maniera  di  nutrizione;  o dal  lato 
della  escrezione  di  detto  umore  , e questa  noq  è 
che  uua  maniera  di  denutrizione. 

SII. 

ItiatrlaliHie. 


Ora  a rintracciare  il  principio  della  via  clic  per- 
corre il  processo  di  nutrizione  , noi  lo  ravvisiamo 
nella  ipcrossidaziono  del  sangue,  tanto  ncirorgano 
polmonare  per  1'  aria  inspirala  , che  nel  grand'  or- 
gano della  cute  per  l'aria  a contatto.  Perocché, co- 
me già  Ippocrale  ebbe  notato:  aPrincipium  alimcn- 
0 li  spirilus,  nares,  os,  gullur,  pnimo  et  rcliqua 
a rcspiralio.Aliinentumenimcliam  spiritus  est  (l)n. 
Il  che  lutto  si  contempla  sotto  la  parte  generale  or- 
teriosa  del  noslro  sistema  organico  nutritore.  L’al- 
tra parte  generale  da  noi  della  chilifera  compren- 
de il  processo  chimico-organico  della  insalivazione, 
della  chimiflcazione  , e della  formazione  del  chilo. 
PrincipUm  (dimenìi  humidi  el  sicci  os,gula,  ven- 
ter  (2). E preparati  per  tali  organi  c processi  i ina- 
Icriali  nnlriliri,coinc  si  compiono  i processi  interni 
di  nutrizione  de’  parenchimi , mi  pare  che  non  si 
ossa  meglio  intendere , che  col  presente  canone 
siologico  stabilito  da  Darwin, il  quale  come  segna 
il  limilcalla  nulrizionc.cosi  indica  il  principio  della 
denutrizione,  a Tulli  gii  organi  secretori , egli  di- 
ti ce,  sono  alircllantc  glandulc  : queste  hanno  pro- 
a babiimcnic  una  bocca  con  cui  scegliere,  un  ven- 
« Ire  con  cui  digerire , ed  una  apertura  cscrcloria 
« per  cui  emettere  i fluidi  loro  appropriali.  Il  san- 
ti gue  spinto  dall'impulso  del  cuore  c delle  arterie 
ti  va  sino  alle  bocche  di  queste  glandule,  le  quali 
n se  lo  appropriano  per  la  forza  vivente  che  hanno 
« elleno  stesse  ; ed  é quindi  inoltrato  al  loro  ven- 
ti Ire , e alPapcrlura  escreloria , dove  una  porle  é 

(I)  Ipporrtle,  de  atim. 


A E DI  MALATTIA.  371 

a separata,  ed  il  resto  assorbito  dalle  vene  c ripor- 
a tato  in  circolo  a. 

SI2. 

DcnnlrUlone, 

Dopo  che  il  sangue  é trapassalo  per  coicsic  glan- 
dulc,ed  é stalo  spoglialo  di  lullociù  ch’esse  si  scel- 
sero e si  appropriarono, il  residuo  é adunque  rice- 
vuto dalle  vene  che  d'ordinario  corrispondono  alle 
ramillcazioni  del  sistema  arterioso.  E quindi  ha 
principio  il  processo  di  denutrizione  , il  quale  al- 
l'opposto di  quello  della  nutrizione  comincia  dalle 
interne  parli  deirorganismo , ed  ha  termine  negli 
orifizi  escretori  che  s’aprono  aU’eslerno  della  mac- 
china. Noi  adunque  consideriamo  lo  vene  come 
alircllanli  vasi  linfnllci.allc  quali  compcla,dcl  pari 
che  a questi, l’olllcio  della  denutrizione. Epperò  di- 
cemmo il  sistema  organico  a questo  olllcio  desti- 
nalo , sistema  venoso-liufalico.  Le  inosculazioni 
frequenti  che  hanno  i moderni  anatomici  osservalo 
fra  i linlalici  e lo  vene  : 1'  essere  queste  ultimo 
provvedute  di  valvole  al  pari  do'linfalici:  il  progre- 
dire dc'lluidi  alTisIcsso  modo  iu  ambedue  i generi 
di  vasi  : il  competere  ad  entrambi  l'assorbimento  : 
l’aprirsi  ambiduc  dove  si  aprono  parimente  o ver- 
sano i loro  lluidi  i condotti  escrclorj  delle  glandolo 
conglomerate;  sono  prove  piucché  bastanti  per  far 
riguardare  questo  doppio  ordinedi  vasi  come  tutto 
un  sistema,  e destinalo  alla  medesima  funzione  del 
dcnulrirc.  Se  nelle  vene  non  iscorrc  che  il  residuo 
d'un  sangue  che  ha  servilo  alla  nutrizione  di  tulli  i 
visceri,  e se  questo  sangue , che  può  considerarsi 
come  escrementizio,  ha  bisogno  di  nuova  materia 
alibilc  c di  nuova  ipcrossidazionc  per  riacquislaro 
le  perdute  virtù  nutritive  ; segno  é che  I'  assorbi- 
mento, 0 come  altri  dicono  la  circolazione  venosa, 
é un  periodo  di  denutrizione.  Allrcllanlo  é,  sccon- 
ilo  noi,  della  circolazione  linfatica.  Il  qual  canono 
fisiologico  mi  pare  prossimo  ad  essere  delcrmina- 
lo;perocchè  si  conviene  che  il  siero  che  irrora  cer- 
te membrane,  il  muco  che  altre  ne  spalma,dappoi- 
chè  hanno  compilo  T officio  loro  sono  ricevuti  dai 
linfatici  portali  al  circolo,  ai  reni, alla  cute  pcrcs- 
.sere  espulsi  per  urina  , o per  insensibile  traspira- 
zione. Si  conviene  che  i nostri  tessuti  di  continua 
consumandosi  c rinnovandosi,  lo  molecole  elio  se- 

riaransi  sono  assorbite  dai  linfatici , mesconsi  con 
a linfa  , c sono  ad  un  medesimo  modo  fuori  del 
corpo  sospinte.  Si  conviene  che  in  alcune  croniche 
ipertrofie  bisogni  riattivare  l’azione  dc’linfatici, per- 
ché quel  soprappiù  dal  viscere  venga  tolto:  che  dal- 
r aumentala  azione  di  colesti  vasi  ne  risulta  dimi- 
nuzione d'  umori  alibili  ed  atrofia:  che  assorbono 
essi  gli  umori  non  meno  che  i solidi:  che  dapper- 
tutto dove  corro  sangue  arterioso  e nutrire,  corro- 
no vene  c linfatici  a dcnulrire  : si  conviene  inlino 
che  Tassorbimcnio  interno,  lungi  dal  doversi  chia- 
mare nutritivo , va  dello  disassimilalorc  o denu- 
Iricnlc.  Tutto  ciò  mi  sembra  che  conduca  facil- 
mente a scoprire  qual  é ucITorganica  economia  il 
sistema,  in  che  si  compie  il  processo  chimico  vi- 
tale della  dcuuUiziouc. 


(2) Ivi. 
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S 13. 

HcomsIom. 


Ma  perchè  Tuomo  potesse  dire:  io  viro  nello  spa-  j 
fio,  io  esisto  nel  tempo,  era  necessario  un  partico* 
lare  allo  di  vita  retto  da  organi  distinti,  che  racco- 
gliendo il  rauiliplo  delle  commozioni  sensitive  nei 
centri  elaboranti  del  sislema  nervoso,  fondasse  la 
coscienza  della  individuatilò.  La  forza  conservativa 
è ne'ncrvi  particolarmente  inodilìcala  a seconda  del- 
la particolar  loro  mislinne. Quindi  il  movimento  del  ' 
nervo,  che  come  qualunque  altro  fibroso  è sempre 
espansivo  c contrallivo,  ò l’organo  perii  quale, non 
nel  quale  sì  elTeltua  In  sensazione. Questaò  il  risultato 
di  una  elaborazione  snbbicUìva  dc'cenirì  del  sislema 
senziente. Nel  quale  processo  essi  separano  dal  ma- 
teriale obbicllivo  alcun  che  di  vitale , nel  mentre 
clic  vi  mettono  qualche  cosa  di  proprio  , come  lo 
stomaco  fa  degli  alìmcnii,  come  qualunque  .glan- 
ilula  conglomerala  fa  del  sangue  arterioso.  È per 
opera  insomina  di  coicsto  processo, che  può  ben  airsi 
rliimicO'Organico,  poiché  si  eseguisce  da  organi 
glandolari  sopra  un  fluido  detto  nervoso  o ncuro- 
cloltrico  0 imponderabile  nervoso,  che  la  materia 
dei  scuso,  ricevuta  per  semplice  commozione  del- 
la scnsibililò  , è uigerila  e combinala  in  unità 
nc'ccntri  sensitivi , dove  si  forma  queirallo  che 
noi  diciamo  sensazione;  il  di  cui  primo  grado  è 
per  noi  il  senso  ganglionico  donde  limino  origine  le 
appetenze  istintive;  rulliino  è la  percezione  cere- 
brale donde  ha  origine  la  volizione. 

Tutto  Dduiiqnc  le  funzioni  vanno  a ridursi  a que- 
ste tre  principali:  denutrizione,  nutrizione,  sensa- 
zione. Quesic  non  solo  costituiscono  il  processo 
diimico-Yitalc  di  tutta  insieme  T organica  ccono- 
mia;ma  nessuna  vita  peculiare  d'nicun  organo  sus- 
siste senza  clic  in  esso  si  compia  lo  esalin  e,  lo  as- 
similare c il  sentire.  Kd  a qucsii  alti  primitivi  ed 
essenziali  di  vita,  vediamo  perpetuamente  eslrcl- 
lissimamcntc  corrispondere  tre  maniere  di  poten- 
ze le  più  essenziali  alla  conservazione,  come  Parìa 
a coniano  o respirabile,  gli  alimenti, c le  cause  ec- 
citatrici dclPalUvilà  sensoria  con  le  emozioni  del- 
l'animo. 

§14. 

Qnlndt  emiinnao  I «omml  generi  delle 
Idiopetle. 

I generi  pertanto  dell' ordine  chimico  organico 
delle  idiopatie  non  potranno  essere  originali,  che 
da  cause  alteranti  direllamcnte  o indircllamcnic 
alcuno  dei  contemplati  processi  chimico-organici 
di  vita:  corno  del  pari  non  putraniio  consistere, che 
in  una  più  u meno  durevole  cfTcltualilù, corrispon- 
dente all’alterazione  particolare  d’ateunodei  men- 
tovali processi.  Avremo  dunque  morbi  idiopatici 
costiluili  csscntiaImciUc  o da  processi  perturbati 
<ii  nutrizione,  o di  denutrizione,  o di  sensazione. 
Imperocché  le  polcnzo  morbose  col  loro  modo  chi- 
mico-organico con  che  agiscono,  ne  manifestano 
uno  efdltoo,  col  quale  perturbano  quel  dato  siste- 
ma donde  parte  quella  data  funziono  , ppcferibil- 


monte  ad  ogni  altro.  Quindi,  a voler  troraro  le  di^ 
ferenze  prìmigenio  ed  essenziali  delio  stalo  mor- 
boso idiopatico,  conrìcn  attendere  alle  relazioni 
fra  le  qual  ilà  della  potenza  perlurbairicc  ed  il  ca- 
rallcre  del  processo  vinlc  pcriurbato.  Mentre  sif- 
btti  processi  hanno  carallcri  propri  c diversi,  che 
loro  derivano  dalia  parlicolarc  organizzazione  dei 
tessuti  donde  partono, o dal  parlicolarc  ofliciochc 
adempiono  alla  conservazione  della  vila;pcr  modo 
che  le  loro  allerazioni  con  caratteri  propri  o diver- 
si sì  manifestano  nello  stato  di  malallia,  c con  ma- 
niere proprie  altresì  c confaccvoli  alle  loro  moda- 
lità conservative  si  riducono  o dalla  natura  o dal- 
i’arlc  olio  stalo  normale.  Questo  nostro  modo  d in- 
tcmlcrc  in  patologia  vale  a dolcrmìiiarc  alircsì  le 
leggi  fondamentali  dc’rapporli,!ìn  qui  disprczzali, 
perchè  non  sapuli  né  cercare  nè  trovare, fra  le  cau- 
se remote  e le  prossime. 

CAPITOLO  V. 

OCLLC  mRZZe  HOBBOSE  e del  lobo  modo  01  ACIBC. 

fit. 

CoMlderfLslo»!  generali. 

Tulle  quelle  cagioni  si  esterne  che  interne,  per 
le  quali  si  manifestano  e sì  conservano  la  vita  c la 
sanilù,  0 trapassano  nel  grado  c net  modo  delta 
: iuro  nziune  sulTorganismo  certi  limili , che  posso- 
no perciò  rendersi  nocive  c determinare  maiahia  , 
si  ueiiominano  c s’ intendono  per  potenze  morbo- 
se. Appartiene  alla  cliologia  il  ragionare  delie  dif- 
ferenze loro  sì  riguardo  al  tempo  in  che  sono  con- 
corse a proilurrc  una  maialila  (predisponenti,  oc- 
casioru}li),sì  riguardo  alla  loro  derivazione  (ester- 
ne, interne).  Solo  qui  riterremo  le  antiche  voci 
nei  significalo  di  cause  remote  o jnossime;  iiileii- 
dendo  per  remote  tutte  quelle  che  sono  concorde 
a preparare  c a destare  lo  stato  morbnsu;per  pros- 
aime.il  medesimo  stato  morboso  neffenomenu  t'i- 
atòtie  0 induttivo,  immedintamente  connesso  con 
ta  sua  essenza  assoluta.  Ma  nel  vero  la  patologia 
induttiva  non  si  occupa  che  di  dclcriuiiure  il  mo- 
do di  agire  delio  potenze  su  l'organismo  , e i rap- 
porti fra  quel  modo  c lo  innlattia  che  ne  risulta. 
Argomento  di  astrusissima  natura  , c non  ancora 
perfettamento  chiarito,  si  è conosciuto  che  biso- 
gnava partire  da  giuste  idee  su  la  vitac  le  sue  leg- 
gi, per  fondare  anche  quelle  delle  relazioni  c dei 
modi  loro  fra  le  potenze  c la  vita  ; come  del  pari 
conveniva  istituire  rette  .sperienze  su  cotesti  pu- 
Icri  medesimi,  onde  rcllincarc  la  dottrina  dc’feiiu- 
meni  vitati.  Nello  slato  odierno  della  scienza  pare 
I che  si  procede  alfinvcsligiizioiic  di  esso  mudo. die- 
tro lo  tracce  di  coleste  verità.  Le  spcrìcnzc  giù  so- 
j no  incominciale  c son  vere.  Mollo  di  queste  hanno 
cerliflcata  la  duplirc  maniera  dinamica  di  agire  di 
alcune  polenzc:  molle  altre  la  cliiuuco-vilale;  spe- 
cialmente quelle  praticate  a corpo  vivo  per  mezzo 
della  trasfusinne  di  alcune  sostanze  nel  sangue; 
molle  altre  iufinc  hanno  dimostrato  ad  evidenza  U 
loro  maniera  elettiva. E fin  qui  l’osservazione  c V a- 
nalisi  spiccarono  grandemente.  Ma  per  la  maggiur 
parie  dei  patologi  questi  falli  rcslauo  isolali  , o 
non  conduccvoli  per  analogia  c induziuue,a  gene 


DELLE  POTENZE  MORBOSE  E 
ralì  prìncipi;  o qaando  essi  ne  hanno  voluto  cava* 
re  induzione  non  hanno  saputo  nè  polulo  giovarsi 
(li  questa  per  lo  scopo  principale  cui  dovevano  mi- 
rare quelle  osservazioni  o quelle  analisi  ; cioè  di 
Irovare  relazioni  fra  le  potenze  e lo  stato  morboso 
qualunque  esso  sia. E dissi  che  non  hanno  potuto, 
perchè  le  lor  mentì  non  furono  nel  tirare  iuduzio- 
ne  datranatisi  alTatto  spoglia  di  principi  cho  non 
partivano  dal  fatto.  I quali  errori  dovevano  neces- 
sariamente perpetuare  roscurilà  dei  rapporti  tra 
le  cause  remote  e i fenomeni  prossimi  aircssenza 
stessa  della  malattia,  e dovevano  insieme  condurre 
al  dispregio  della  investigazione  di  detti  rapporti, 
disperando  di  poterli  trovare  e stabilire,  e aimen- 
licando  eziandio  clic  senza  essi  la  medicina  non  può 
avere  filosofia,  non  può  vantare  una  doUriaa  ge- 
neralo che  la  sostenga. 

S2. 

Triplice  modo  di  iMlIre  di  claccoim  potrà m 
morlmMi. 

Le  polente  alle  a preparare  in  on  flne  a desiare 
In  i^lain  morboso , non  possono  essere  altrimenli 
considerale  che  o come  agenti  sul  solida  «irò  per 
impressione,  donde  le  cirellualllà  meccaniche  o 
ditiamielie,  o come  agenti  con  maniera  c/umico- 
orvanica  sui  processi  chimico-vitali  dell' organis- 
mo. Suno  adunque  anch'  esse  in  corrispondents 
con  la  Irlplicc  ragiouemeccanica,dinamica  e chi- 
mica della  «ila. 

Negli  elTclli  però  delle  loro  aiioni  v'ha  sempre 
un  che  non  confuiidibile  con  le  forte  Dieccaniche  e 
lislco-cliimichc  ordinarie. Epperò  noi  vogliamo  sem- 
pre soliinlesn  l' cpileto  di  organica  u vitale  ogni- 
qualvQila  diciamo  elione  dinamica,  meccanica,  o 
chimica.  Il  potere  morboso  meccanico  A (|uello  per 
cui  viene  mutala  direllamcntc  la  furluna  della  ma- 
teria organica:  il  dinr.mico  è da  noi  limitalo  sola- 
menlc  all'iiidurre  una  immediata  sproportione  nel- 
la duplice  qualilà  del  vilal  movimcnlo  ; il  chimico 
è quello  che  dirctiamcnie  altera  e cangia  i proces- 
si di  vegeiaiione  e d’ ianervatlone  organica.  Noi 
però  riteniamo  che  ciascuna  polenta  riunisca  in  si 
il  triplice  indicalo  modo  d'agire;  e che  la  dilTc- 
Tenta  ne'  loro  cITclll  immediati  e diretti  dipenda 
dal  primeggiare  clie  fa  in  esse  l'cnicacia  meccani- 
ca su  la  chimica  c su  la  dinamica,  o alcuna  di  que- 
ste duo  sopra  quella.  Nelle  polente  speci/icAe,  che 
noi  riduciamo  ai  soli  contagi  o ai  ratasmi  dolle 
paludi,  c fra  le  medicamentóse  alla  sola  corteccia 
peruuiana  o al  mercurio,  suole  sempre  primeg- 
giare l'atione  cliimica  su  l'organismo,  restando  le 
dinamiche  c le  raoccaniclio  ad  un  grado  sempre  in- 
feriore. 

{ 3- 

Rapporti  delle  petenxe  con  le  etlopntle 
Baeeeanlco-orgaulehe . 

La  struttura  anatomica  delle  parti  che  dicemmo 
forma  o fabbrica  organica,  ove  tenga  a coniano  di 
polente  che  mnrbusainenle  la  comprimano,  la  scin- 
dano, la  spostino,  passa  ad  uno  stalo  patologico 
elle  diccsi  appunto  meccanico-organico,  perocché 
indotto  immediatamente  da  un  modo  di  agire  di 
Puc.  Voi.  I. 
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nelle  potenze  stesse,  non  alto  ad  indurre  imma- 
iali cangiamenti  nel  molo  di  essa  parie,  nè  nei 
processi  cliimico-vitali  della  sua  mistione;  ma  solo 
a guastarne  la  struttura  meccanica  istrumentale.  Il 
ual  modo  d'agire  prende  per  tal  ragione  il  nome 
i meccanico.  Ua  gli  elTelti  die  le  pulente  mecca- 
niche inducono,  non  sussistono  che  per  la  presen- 
za delle  potenze  medesimo,  quindi  i rapporti  fra 
quelli  c queste  ncll'cliopaiio  meccanico-organiche 
sono  il  più  spesso  evidenti. 

s*. 

Rapporti  dloUe  potense  nom  le  etiepatle 
dlammielie 

Siccome  nelle  alterazioni  de' movimenti  vitali 
non  v'ha  cangiamento  di  mistione  se  non  corri- 
spondente a quelle  alterazioni  medesime;  quindi 
le  malattie  puramente  dinamiche  sono  anch’  esso 
mantenute  in  necessaria  dipendenza  dal  potere  e- 
slerno  od  intorno  che  le  promosse.  Essendo  adun- 
que l'immediato  elTetlo  della  presenta  di  silTallo 
cause,  o per  meglio  dire  di  silTalta  maniera  d'azio- 
ne di  lati  cause,  un  perturbamento  nell' ordine  e 
nella  direzione  de'moviinenli  vitali;  colesla  manie- 
ra d' agire  c evidentemente  dinamica,  e corrispon- 
do alla  natura  dell'elTcllo  di  cui  è immediata  e pre- 
sente cagione.  Ma  nel  valutare  la  natura  di  questo 
clfello  6 appunto  dove  hanno  fallilo  il  loro  ragio- 
nare certi  dinamici  di  oggidì;  e quindi  lianno  to- 
sto smarrita  l'analogia  e i rapporti  fra  il  dinamismo 
fisiologico  c patologico;  e non  avendo  bendcler- 
minalo  le  leggi  di  quello,  non  potevano  nemmeno 
csallamenle  fermare  le  leggi  di  qneslo.  Se  essi  non 
avena  riunito  come  propri  ambedue  i moti  di  con- 
trazione e di  e.spansionc  in  ciascuna  fibra  organica 
ala  cellulare,  muscolare  o nervosa,  come  potevano 
intendere  la  relazioiic  immediata  di  essi  moti  con 
l'azione  dinamica  poslliva  delle  potcozef  La  con- 
(raiione  nel  cellulare,  l' espansione  nel  muscolo, 
iono  moli  positivi  diretti,  c non  conseguenze  pas- 
sive e indiretlc  del  turgore  nel  primo,  dells  cantra- 
zinne  nel  secondo.  Bisognava  Irovare  e convenire 
in  questo  principio,  per  Islabiliro  le  vere  lcgg:i  del 
molo  vitale  sotto  l'asione  delle  potenze  dinamiche. 
Ora  dcH'aziono  di  queste  come  pirlano  oggi  i cosi 
delti  coniroslimolisii  ? Gli  stimoli  dicono  essi,  in- 
ducono la  contrazione,  il  turgore,  l'axionc  dentro 
certi  limiti  accresciuta.  Come  può  essere  che  un 
medesimo  potere  dinamico  induca  il  turgore  e la 
conirazione,  che  sono  due  maniere  diverso  di  mo- 
vimcnlo 7 Ciò  dipende,  dicono  essi,  dalla  varietà 
del  icssulo.  Ma  allora,  domanda  io,  che  bisogno  ci 
era  dei  rontrostimoli , se  la  varietà  del  tessuto  e 
non  quella  della  potenza  doveva  rendere  ragione 
di  una  opposta  maniera  di  movimcnlo  T Si  prose- 

f;uc  poi  col  dettare  che  i coniroslimoH  inducono 
a coincidenza,  il  rilossamenio  e l'azione  dimi- 
nuita. Ma  la  coincidenza,  il  rilassamento  il  torpore, 
le  quiescenza  sono  siati  indiretti  della  fibra, i quali 
ben  potevano  intendersi  nella  dottrina  dcH'eccita- 
monlo  browniano , ma  non  potranno  mai  essere 
l'elTello  immediato  e diretto  d'una  potenza  positiva 
qnal  è in  senso  loro  il  conlrosliraolo.  AllrRllanlo 
contrario  ai  principi  del  dualismo  dinamico  è il  di- 
re, che  gli  stimoli  inducono  maggior  molo,  un’  i- 
zione  dentro  certi  limili  accresciuta,  e i controsU- 
4S 
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ntoti  iniiior.muto,  un' aziuno  dimiiuiiln.  Questo  è 
preUaincnlc  browniano,  il  (lualenuiij 
esprime  che  una  sola  inanicru  di  moviineuto  S(i:>c( 
libile  solo  a variare  di  grado;  c alarla  variare  di  gra* 
do,  ripeto  che  bastavano  i soli  stimoli  (l).  Laddove 
per  noi  le  potenze  dinamiclic  couIraUivc  iiiduccndo 
una  contraria  e positiva  maniera  di  movimento  vi'| 
(ale,  qucslo  maniera  può  crescere  nell'  azion  sua, 
come  quella  viene  destala  dalle  potenze  espansive. 
Non  è dunque  Tccccsso  o il  ditclto  d'un  mcdcsiino 
molo  che  si  desia  per  i dinamici  poteri;  ma  vera< 
mento  due  qualità  diverse  di  molo,  il  di  cui  ccccs* 
so  e diretto  può  appartenere  all’  una  e oli'  ultra 
scambievolmcnle. 

Rgslavan  dunque  ancora  a trovarsi  i rapporti  fra 
le  dette  potenze  o le  maniere  del  movimento  orga- 
nico; restavano  queste  a dimostrarsi  ambedue  po- 
sitive e riunite  in  ciascutia  fibra  organizzata  : resta- 
va infine  a conciliarsi  questa  parlo  passiva  della 
vitu  con  la  parte  attiva  di  essa,  stretta  pur  solo  al 
vita)  movimciilo.  La  quale  porle  attiva  esclude  poi 
meglio  ogu'  idea  di  (|uiesccnzQ  o di  torpore,  e di- 
mostra cuu.e  razione  esuberante  d'uu  potere  espan- 
sivo e durante  i morbosi  movimenti  passivi  d’espan- 
sione in  una  parte, sì  inanireslìno  movimenti  attivi  op- 
posti, cioò  di  contrazione  in  molle  allrc.proinossi  in 
epallussi  dairdllcicnza  conservativa.  Quindi  lo  iu- 
gaimcvuii  uppareuzo  di  rilassamenti  e di  debolez- 
ze. quindi  il  sonno  dopo  la  veglia,  quindi  il  cion- 
violare  e il  cadere  nella  ebbrietà  , quindi  il  moto 
febbrile  d'  espansione  dopo  sirubbocchevoli  cmor- 
ragie  o foni  contrazioni  convulsive.  Fcuomeni  tut- 
ti che,  lungi  daU’essere  efletti  d cccìlauienlo  vigo- 
roso 0 infialilo,  dipendono, anzi  consistono  incon- 
trario maniere  atlivcdl  movimento  vitulcod'espan- 
siono  0 di  contrazione  , promosso  dull'enicicnza 
conservativa  contro  V ctTcUo  dinamico  di  potenze 
presenti,  alle  a destare  il  molo  di  contrazione  o di 
espansione  passiva. 

Quindi  sorge  ancora  argomento  contro  l'esisten- 
za del  potere  dinaiiiico  trrtfiinle.  Perocché  non  vi 
ha  dinamica  alTezione,  in  che  o presto  o lardi  non 
si  osservi  un  avvicendarsi  tumultuario  di  contrazio- 
ni e dì  espansioni,  e nella  quale  a ben  valutare  i 
rapporli  tra  l'azione  della  potenza  e l'etiopalia  clic 
ne  risulta,  non  si  debba  far  ragione  dello  maniere 
attive  controric  di  mr^vìmento  che  oppone  reHlcien- 
za  conservativa.  E gi’trritaxionisti  avrebbero  rico- 
nosciuto questo  vero  se,  rinunzioiido,  come  dove- 
vano, ai  vigori  0 allo  coincidenze  deircccilamcnlo 
nelle  olTezioni  dinamiche,  non  avessero  in  queste 
veduto  che  un  cangiamento  ncirequilibrio  de'  due 
moli  contrari  espansivi  ecuulratlivi.  E all'cITctlua- 
fila  dinamica  , consistenlo  nello  avvicendarsi  di 
questi  moti,  non  era  bisogno  di  creare  una  nuova 
causa  negli  agenti  irritanti.  Perocché  se  si  tratti  di 

(1)  Il  chiarissimo  Dr.  di  Genova  in  una  sua 

preziosa  Memoria  sopra  uu  ^Itn-ftenamenfu  prodotto 
daW  Agarieui  Hfyom^ees,  ha  con  moltissimo  ingegrvo 
ed  allrettaoia  doiiriua  ed  urbanità  opposto  alcuni  coo- 
sideramcnii  conlro  la  mia  Teorica  del  muto  vitale.  Se- 
condo questo  egregio  scrittore  t eontroitimoli  non  •- 
vrebbero  più  un’  azione  immediata  e po^idea  su  l’ec- 
cilamcnlo.  Ma  colesia  azione  teeonduria  ri«ul(an(e.  o 
eàtim'eo-dtnamica,  non  è più  quella  eh'  io  contemplo, 
né  quella  eh'  io  chiamo  dinamico  in  modo  assolu/o. 
Qu  ludo  tra  il  modo  d’agire  U'uua  ^osUuza  e i fenome- 


aifeziunc  consistente  in  solo  perlurbamcnio  di  mo- 
to vilnle,  piò  0 meno  durevole  clic  sia  Luna  o l'al- 
tra qualità  di  movimento  per  la  presente  azione 
conlraltiv.i  o espansiva  delia  potenza,  più  o meno 
tardi  ciie  insorga  I'  avvicendarsi  di  essi  moli  ; per 
queste  diverse  apparenze  di  fenomeni  l’azioh  della 
causa  non  nulla  , e 1*  afTczione  è riducibile  sotto  i 
rapporti  o dell’  una  o dell'  altra  maniera  dinamica 
d'agire  della  polciiza  morbosa. 

§.5. 

Ropporti  dello  potease  eon  le  Idiopntie 
cliimleo^orgiiiilclie  comanl. 

11  periodo  della  vita  si  Irne  con  sé  una  serie  pe- 
renne dì  cangiamenti  ìmlispcnsabili  di  mistione, 
per  cui  noti  siamo  piò  perfettaincnto  gli  stessi  in  o- 
gniislanlc  successivo  dell'csscr  nostro.  Questo  com- 
mercio nuli  é nitro  iu  generalo  che  uii  processo 
chimico,  che  si  ciTcUua  fra  la  mistione  organica  e 
quella  delle  potenze  omogenee  del  mondo  esterio- 
re, sostenuto  dalie  aniiiiia  orgauiclie  e scmsìiìtc,  o 
rappresentalo  dalle  funzioni  di  disassimilazione, 
d'assimilazione,  e di  sensazione.  11  conservarsi  pe- 
riodico dì  colcsli  fenomeni  non  avverrebbe,  se  Io 
potenze  che  sono  in  relazione  con  la  vita  non  aves- 
sero che  una  nianicra  meccanica  o dinamica  d’agi- 
re sopra  essa.  È adunque  da  considerarsi  un  terzo 
modo  d'azione  nelle  potenze,  che  è il  c/umteo-or- 
Hanico,  per  il  quale  esse  s'immcdcsiinano  con  l'or- 
ganismo, inulando  reciprocamente  per  le  chimiche 
uffinilà  coi  principii  che  lo  compongono,  tanto  /a 
condizione  propria  che  quella  delle  parli  cui  sono 
applicale.  Questa  che  ci  sar.à  permesso  chiamare 
comòmabilild,  costituisce  per  noi  il  carallcrc  pre- 
cipuo delle  potenze,  nelle  quali  primeggia  un’azio- 
ne chìmica-organica.  Quindi  ò che  la  mistione  ò 
piò  o meno  alterata,  secondoché  piò  o meno  com> 
bìnabilc  è la  potenza  nociva.  E le  sostanze  clic  non 
reseiilauo  ai  processi  chimico-vitali  veruna  com- 
inabiliià  non  agiscono  che  per  impressione,  e noti 
posson  essere,  secondo  noi,  che  o meccanictie  o 
dinamiche.  Tuttavia  nelle  scuole  dìcesi  chimica 
l'azione  ancora  de'caiisiici  e de’corrosivl,  comcché 
siCfaltc  sostanze  non  snscilliio  de*  cangiamenti  idio- 
patici nella  mistione  degli  organi,  ma  solo  agisco- 
no per  impressione , e non  ledano  che  la  forma 
in  im  modo,  <iuaulo  airelTdto,  non  dissimile,  a 
quel  clic  sembra,  dal  vetro  pesto  introdotto  nello 
stomaco,  o da  una  scalfittura  fatta  nella  pelle  da 
uno  strumento  Incernnie.  Nondimeno  siccome  pare 
che  taluna  volta  gli  acidi  concentrali,  gli  alcali,  il 
sublimalo  corrosivo,  l'arsenico,  gli  ossidi  di  ramo, 
di  piombo,  d'antimonio  solTrono  piò  o meno  alte- 
razione e scomposizione,  nei  mentre  clic  la  opcra- 

I ni  clic  se  ne  destano  SII  l'eccitamento  si  hanno  dt 
I frapporre  come  intcrmeilit  quelli  d'un  alicfiito  chimis- 
' mo  vitale  . sismo  già  fuori  dei  limili  dH  dinamismo 
secondo  i miei  principii.  E resta  sempre  fermo  che  l’a- 
zione direna  e positiva  d'  una  potenza  dinamica  sul 
solido  vivo,  se  ha  a destare  una  maniera  di  movtmen- 
to  tutta  contraria  a quella  degli  stimofi,  questa  non 
potrà  mai  consistere  iu  una  diminuzione  dt  mr>(i.  a 
meno  che  nei  fenomeni  vitali  non  vogliano  confondersi 
ÌQSieinc  le  differenze  di  grado  con  quelle  di  qualità. 
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no  su  le  parli  urgaiiizialc;  qucslu  iiimlincaro  sò 
stesse  a spese  dei  priiicipii  ilella  organica  compo- 
sitionc  è pure  nuaiUo  ad  essi  un  cliimico  can^a- 
nienlo;  ma  noi  dirò  mai  tale  quanto  airorganismo, 
perche  esse  atrchhero  operato  medesimamente  an- 
i;lic  sopra  un  corpo  inorpnico.  Potrchlic  duoque 
tutto  al  più  cotesto  maniera  chimica,  conicniplata 
nelle  scuole,  costituire  una  rarielà  della  maniera 
meccanica  degli  agenti,  c chiamarsi,  come  appun- 
to la  chiama  il  prorcssorc  Gozzi,  meccanica  chimi- 
l'o.  Ma  del  resto  essa  non  è da  conrondersi  con 
quella  chimico-organica  costituita  da  un  maggio- 
re o minor  grado  di  assimilabililà  che  per  oni  qui 
si  considera.  Quanta  ai  rapporti  con  l’alterazione 
organica,  le  potenze  meccaniche  e mcccanico-chi- 
michc  non  gli  hanno  dissimili;  desso  non  potrcbhc 
sussisterne  indipendente.  Diversissima  al  contrario 
è la  ragione  di  esistenza  che  mcltono  le  potenze 
cliimico-organiclie  nelle  idiopatie.  Talcliò  queste, 
dopo  essersene  impressionate,  se  ne  rendono  indi- 
pendenti: c questa  loro  proprielù  allontana  subito 
ed  oscura  di  tanto  i rapporti  tra  l'cITctto  c la  cau- 
sa, che  da  molti  si  è stimato  e tuttora  si  stima  dif- 
licilissima  o impossibile  impresa  il  discoprirli. 

SO. 

Cnpiriel,  dognMilIel  e neoSertel  non  trovaino 
rnpporSt  frn  tn  cnuMn  remota  e la  proulma. 

Gli  empirici  situali  sempre  in  un  punto  troppo 
lontano  dalla  natura  dei  morbi,  troppo  sprezzarono 
le  cause  prossime,  e troppo  coolidenza  riposero 
nelle  remote.  La  qual  conlldenza  doveva  trarli  si- 
curamente in  errore,  avvcgnacliò  essi  cercavano 
relazione  dello  causa  remota  coi  sintomi,  senza  av- 
vertire che  fra  quella  o questi  v'era  la  causa  pros- 
sima, della  quale  il  più  delle  volle  c non  della  re- 
mota erano  afTelli  le  morbose  Torme.  Questo  modo 
falso  di  ragione  tennero  Torse  c Brown  c i primi 
suoi  seguaci,  i quali,  sempre  riponendo  la  natura 
dello  malattie  nelle  alterazioni  dcircccilamento, 
desumevano  le  qualitù  di  queste  alterazioni  dal  so- 
lo modo  dinamico  d'agire  dello  cause  remote,  che 
avevano  stabilito  ora  stimolante  ora  debilitante, 
relativamente  allo  sialo  della  eccilabilitù.  Ma  non 
avvertivano  essi  che  fra  l' alteralo  eccitamento  c la 
causa  debililonlc  o stimolante  esisteva  il  più  delle 
volle  un  fenomeno  ncirallerata  fimziono  o chimis- 
mo organico  che  non  poteva  Irasandarsi , perchè 

3ueslo  era  causa  dcirallcralo  eccitamento  nelle  i- 
.iopatle,  0 non  la  potenza  remota.  Gli  odierni  Do- 
rsisti, dopo  aver  ridotto  a strettissimi  conflni  lo 
dicotomia  dello  Scozzese,  ed  aver  posto  mente  aUc 
mutazioni  della  miscela  organica,  c dopo  aver  di- 
viso i morbi  in  adialesici  e in  dialesici,  rispetto 
alla  cliologia  loro  si  sono  contentati  di  apprezzare 
i rapporti  della  maniera  d'agire  dello  potenze  re- 
mote solo  nelle  oD'czioni  adialcsiche,  in  che  la  ma- 
lollla  sussiste  por  la  presenza  della  cnir.sa,  c corri- 
sponde alla  natura  di  questa.  Anzi  dirò  nelle  so- 
le alTezioni  ch'ossi  dicono  «rrilaliee,  perocché  nel- 
le dinamiche  semplici  essi  possono  liillavia  sprez- 
zarli, per  la  fede  che  tengono  al  criterio  Itasoriano 
della  tolleranza.  Ma  nel  calcolo  dcirannnllazionc 
degli  cffclli  entrano  pure  come  clcnicnti  da  sot- 
trarsi le  contrazioni  c l'espansioni  promosse  dall  ef- 
lìeicnza  conservativa;  c senza  questa  sottrazione. 


che  non  pnù  farsi  senza  aver  mente  al  rapporto  del 
molo  passivo  morboso  con  la  presente  potenza  di- 
namica, quel  calcolo  po'  ncolerici  non  può  esser 
mai  giusto.  Nelle  malattie  diatesiche  poi,  il  crite- 
rio della  tolleranza  più  loro  non  vale  , perchè  la 
diatesi  attacca  la  fina  organizzazione,  c lo  stato 
dcU'univcrsale  eccitamento,  per  massima  loro,  non 
è sempre  in  corrispondenza  con  essa  tliatcsi:  il  cri- 
terio delle  cause  non  vale,  perchè  la  diatesi  punto 
non  ne  dipende.  Quindi  non  v'è  mezzo  per  discuo- 
prirc  la  natura  di  essa,  e non  restava  altro  scampo 
che  dilatare  al  maggior  numero  possibile  di  malat- 
tie una  sola  diatesi,  che  dicono  essere  la  flogisti- 
ca. Presso  quelli  che  (non  curano  i rapporti  fra  la 
causa  remota  e la  prossima  nelle  idiopatie  trova  fe- 
de colesla  perpetuità  d'una  Dogosi  essenziale,  per 
quell'essere  la  Oogosi  fenomeno  assai  ovvio  di  com- 
plicazione ne'morhi;  ma  presso  quelli  che  li  cura- 
no 0 li  cercano,  la  Dogosi  è poche  volte  morbo  1- 
diopatico  primario;  perocché  raramente  il  suo  pro- 
cesso si  stabilisce  scnzachè  ncU'orgainsmo  già  pre- 
esista  qualclio  altra  idiopatia  più  in  relazione  con 
la  causa  remota,  che  non  è quel  processo  medesi- 
mo. E la  cotenna  del  sangue  estratto  indica  per 
noi  che  v’è  una  Dogosi  nella  malattia;  ma  non  già 
che  la  malattia,  quale  e quanta  ella  è,  consista  in 
una  Dogosi.  Cosicché  la  natura  essenziale  del  mor- 
bo, anello  con  questo  criterio,  resta  sempre  dubbia 
per  chi  a determinarla  non  estende  le  sue  indagini 
sino  alla  potenza  remota. 

Al  contrario  I dogmatici , troppo  intenti  a sotti- 
lizzare intorno  alla  intima  essenza  de'mnrbi,da  quo- 
sla  (cioè  dalla  causa  prossima)  tulle  le  mutazioni 
organiche  ripetevano,  perdendo  cosi  di  mira  le  at- 
tinenze di  essa  con  le  remolo  eause.Quindi  nessun 
legame  Ira  le  loro  citologie  e palogcnie.Quclle  non 
erano  che  una  collcttanea  di  mUinananalizzali,non 
coordinali,  ma  solo  salloposti  all'  ordine  scolastico 
delle  cause,  riguardo  al  tempo  e alla  derivazione  , 
c non  riguardo  al  modo  d’agire  : queste  erano  più 
0 meno  metodiche  ; considerate  in  sé  stesse  for- 
mavano un  corpo  isolalo  di  dottrino  ; ma  da  que- 
ste non  poteva  mai  derivarsi  la  vera  induzione  pa- 
tologica, perché  alla  concalenaziono  de'giudizi  an- 
teriori mancavano  I rapporti  eliologici.  Onde  molli 
di  essi  erano  palologhi  scrivendo  , empirici  medi- 
cando. Nei  medesimi  viziosi  estremi  oDcndono  gli 
odierni  parlicolarisii , appunto  per  aver  troppo  va- 
luto particolareggiare  il  cangiamento  della  mistio- 
ne organica.  Egli  è questo  un  ridurre  l'ediDzio  pa- 
tologico in  un  polverume,  sminuzzando  il  più  pic- 
ciol  corpo  in  molecole,  queste  molecole  in  atomi , 
questi  atomi  in  chi  sa  clic  ; c intanto  la  patologia 
non  conseguisce  mai  alcuna  legge,pcrocchè  non  si 
torna  mai  alla  sintesi  e alla  induzione,  in  che  essa 
dcv'es.sern  rifabbricala.  In  quel  disordino  della  or- 
ganica miscela  , dove  .si  chiudono  con  tulli  I loro 
cnnsidoramenli,cssi  vedono  troppo  quando  si  traila 
di  dimoslriirc  che  gli  altri  non  vi  veggono  abba- 
slanza;non  vi  veggono  poi  nulla  quando  si  tratta  di 
esporrre  ciò  che  vi  veggono  essi.  Ond' eccoli  a di- 
chiarare ogni  morbo  idiopatico.di  occulta  e speci- 
fica qualità.  A conoscerlo  e dilfcrcnziarln  devono 
corrispondersi  insieme  cmi$a,sinlomi  e rimedi. M.a 
questa  corrispondenza  a che  mai  condurrà  in  un  i 
dottrina  che  professa  per  principio, che  cinscun  fe- 
noincno  morboso  è riposto  nei  segreti  cangiamenti 
della  miscela  organica?  Là  dentro  non  si  giunge  col 
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fomoso  argomento  delle  «eguele.E  se  la  ricerca  di 
successione  e di  corrispondenu  deve  praticarsi  su 
gli  esterni  eontrasaegni,  stando  ai  loro  principi!,  è 
una  ricerca  alTaita  inutile;  perchè  dai  loro  calcoli 
diagnostici  rcstcrè  sempre  Fuori  come  isolalo  il  per- 
mutamento della  mistione;  quelli  dov'essi  colloca- 
no Il  tutto  della  malattia  , quella  cui  secondo  essi 
si  deve  darcil  piè  gran  valore  patologico  e clinico. 
ADannarsi  a costruire  una  patologia  col  precipuo 
scopo  di  dimostrare  l'impossibile  cognirionc  della 
sempre  occulta  natura  de'  morbi , c proporre  poi 
un  canone  per  conoscerli,  è una  apertissima  prova 
della  Falsiti  dell'  uno  o dell'altro.  Dichiarare  che 
ogni  morbo  è un  nuoro  stato  organico,  ossia  una 
sempre  nuova  ed  occulta  composizione  di  forze  e 
principii  materiali,  e poi  proporre  canoni  di  cor- 
rispondenza Fra  Fenomeni , e basarli  su  la  costante 
successione  di  questi,  è un'altra  apertissima  prova 
o della  Falsità  della  prima  propositione.o  della  im- 
possibile ed  inutile  applicazione  del  metodo  pro- 
posto. Dunque  cosa  diventa  per  essi  cotesto  cano- 
ne T Non  altro  che  una  umiliante  conFessione  d’ a- 
ver  sentila  aneh'essi  la  necessità  d'una  dottrina  dei 
rapporti  Fenomenali  per  la  determinazione  della 
natura  de'  morbi  ; ma  di  non  aver  saputo  in  pari 
tempo  preparare  la  teorica  di  essi  in  modo  che  co- 
testi rapporti  le  potessero  essere  utili , nè  trovare 
Ja  vera  regola  per  iscoprirll , applicarli  cd  assicu- 
rarli. V ha  ccriainenle  qualche  Famiglia  di  morbi 
■diopalici,  il  cui  cangiamento  di  misliono  non  mo- 
stra chiari  nè  costanti  rapporti  con  veruno  dc'prin- 
cipali  atti  di  vita;  c questi  sono  anche  por  noi  detti 
specifici.  Ma  ve  nc  ha  poi  moltissimo  altre,!  di  cui 
ropporti  Fra  il  cangiamento  di  mistione  e alcuno  dei 
principali  alti  chimico-vitali  in  relazione  con  le 
carne  che  li  sostengono,  sono  cosi  reperibili,  che, 
poste  queste  cagioni, posta  la  perturbazione  in  uno 
di  quegli  alti,  si  può  Formare  induzione  sn  la  cau- 
sa prossima , senza  metafisicarc  intorno  alle  possi- 
bili qualità  occulte  del  disordine  della  organica  mi- 
scela, e disperare  per  conseguenza  di  trovar  rela- 
zione Fra  quelle  e le  occulte  qualità  delle  potenze 
che  lo  dclcrminarono.Noi  veuiamo  subito  l'impos- 
slbile,quando  dimentichiamo  quel  giusto  limile  Fin 
dove  si  può  giungere  con  le  ricerche.  Trasandarla 
non  è utile,  e lo  strabiliarsi  in  ciò  che  non  è utile 
è stoltezza. 

S7. 

H imìo  cIcSSIto  oMia  dclTollliiltJi  fiviologtea. 

A trovare  i rapporti  Fra  la  natura  del  morbo  idio- 
patico c la  sua  causa  si  conviene  incominciare  la 
indagine  da  un  Fallo  incontrastabile, cioè  dal  modo 
elettivo  delle  potenze.  E quando  si  dice  clcllivo  , 
s'intende  insieme  chimico-organico,  perchè  quella 
predilezione  non  è altro  che  una  cliimlca  afunilù. 
Quando  il  sagace  Eondioli  ebbe  dimostralo  che 
molle  malattie  idiopatiche  tenevano  un'  essenza 
parlicolaro,  eon  tutto  che  in  esse  slmile  sempre  si 
osservasse  la  duplico  maniera  dcircccilaincnlo , e 
che  quella  particolare  diversità  di  Forma  era  riFcri- 
bile  sempre  ad  una  speciale  maniera  d'agire , oltre 
alla  dinamica,  delle  potenze  morbose,maniera  che 
egli  disse  elettiva,  segnò  le  prime  tracce  alla  inve- 
sligaziouc  dc'rapporli  Fra  I morbi , e lo  cause  toro. 
Ma  alle  sue  avvertenze  non  si  badò  quanto  al  valu- 


tare il  mudo  particolare  d' azione  che  tengono  le 
I cause  morbose,  oltre  al  dinamico  , come  intlucnle 
sul  variare  il  carattere  particolare  della  natura  es- 
I seuziale  dc'morbi.Solo  si  ritennero  quanto  all'am- 
mellere  certe  Facoltà  elettive  nc’rimcdl  ; quasiché 
di  eguale  importanza  non  Fosse  riguardare  questo 
simili  Facoltà,  questo  parliculari  maniero  d' agire 
anche  nelle  cause  remoto , quasiché  queste  corno 
i Farmachi  non  Fossero  da  ammettersi  Fra  gli  agenti 
esterni  ed  interni  che  hanno  rapporto  con  la  vita  a 
con  la  sanità.  Bastò  a troncare  la  necessaria  conti- 
nuazione delle  indagini  I’  osservare,  che  la  diatesi 
appena  ordita, cessa  dalle  relazioni  con  le  cause.E 
sia  pur  cosi.  Ma  quando  diciamo  processo  morboso 
indipendentc,intender  deesi  allo  solo  a percorrere 
per  Forza  propria  lutto  il  suo  periodo  senza  la  pre- 
senza della  causa;  e non  già  che  esso  non  possa 
tuttavia  ritenere  un'indole  corrispondente  alla  ma- 
niera particolare  d'agire  della  causa  stessa  che  lo 

firomossc.  La  genesi  de' morbi  atlivi  somiglia  qnel- 
a degl'individui.  Indipcndciitemeiile  dalla  causa 
genitrice  entrano  essi  in  vita  propria;  ma  da  quella 
causa  prendono  il  tipo  della  specie  che  li  caratte- 
rizza, 0 che  dagli  nitri  li  distingue.  Ksleiidiamo, 
dirò  col  Bondioli  medesimo,  la  medesima  legge 
del  modo  elettivo  e degli  elTcHi  speciali  che  nc  di- 
pendono dalle  potenze  medicamentoso  allo  nocivo 
e salutari,  e saranno  incalcolabili  i vantaggi  che  no 
verranno  alla  patologia  e alla  clinica,  a Cosi  po- 
a tranne  scoprirsi  i veri  rapporti  degli  agenti  noci- 
a vi  e salutari  con  le  alterazioni  a cui  soggiace  il 
a sistema  vivente,  e saranno  meglio  analizzali  iFal- 
a li  campasti  che  presenta  la  medicina  onde  Farla 
a passare  allo  stalo  di  scienza,  a Ma  il  clinico  Cor- 
eirese non  ci  ha  lascialo  che  un  vèto,  cd  è questo 
che  noi  tendiamo  d'esaudire  a lui  e alla  medicina 
italiana.  Entriamo  colla  massima  couQdenza  a par- 
lare di  una  legge  Usiologica  che  viene  a prestar  lu- 
ce ai  Falli  della  patologia.  L'aDinità  Qslologica  del- 
le potenze  salutari  è un  tallo  come  lo  è il  modo  e- 
Icllivo  delle  potenza  medicamentose.  É una  di 

auollc  leggi  elle  risultarono  alla  tisiologia  stessa, 
opo  l'osservazione  costante  dei  rapporti  oaturati 
Ira  certi  agenti  Osici  esterni  e certe  fonzioai  priu- 
cipali  e cospicue  dcirorganismo. 

5 8. 

Il  modo  elettivo  osolillloee  le  comanauo 
fra  le  eoiue  remoZe. 

Nessuna  scuola  nèanliea  nè  moderna  ha  pensalo 
Onora  a cercare  o determinare  le  comunanze  fra  le 
causo  remote.  Esisteva  una  mnltiluiline  inOnila  di 
morbi, riconosciuti  vari  d'aspcllo  e d'indole. Accor- 
sero le  nosologie  melodiche, o riduccndo  ad  alcuni 
sintomi  principali  le  tante  e si  varie  Formo  mor- 
bose , stabilirono  categorie  più  o meno  lodevo- 
li : accorsero  lo  patalogie  o riduccndo  con  più 
0 meno  retta  induzione  quelle  indoli  essenziali 
diverso  sotto  certi  ordini  , stabilirono  le  dilTc- 
renze  essenziali.  Ma  delle  cause  , e ciò  impor- 
tava egualmente,  non  si  pensò  a Fare  alirellanlo. 
Cosicché  dalle  caduche  patologie  iic'di  cui  Fonda- 
menti non  entrava  il  giusto  valore  delle  cause, pas- 
sando ai  libri  di  pratica,  al  solo  leggere  un  capo 
dovasi  tratti  delle  cagioni,  in  quella  immensa  Far- 
ragine di  esse,  tulle  date  per  capaci  a produrre 
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un  inedetimo  cffellu,  ogni  caiiuiio  patologica  an- 
teriormenle  Qssalo  si  dilegua,  e la  mente  si  smar 
risce  in  quel  labcrinto  perchè  la  patologia  non  gli 
somministrò  un  Alo  che  la  guidasse.  E Uncliè  que- 
sta rischiarata  all'esperienza,  sostenuta  dall'  indu- 
sione,  non  avrà  fissalo  le  leggi  onde  proporzionare 
con  sicurezza  il  tipo  detrazione  delle  potenze  no- 
cive al  tipo  dell’alterazione  morbosa;  quella  corri- 
spondenza fra  la  causa  remota,  i siiiloini  essenziali 
e ridiopalia,dondcpoi  esce  l'indicazion  terapeutica 
resterà  sempre  tronca  e impcrrclla;  e lo  patologie 
elio  non  sono  fondate  su  quelle  leggi  non  possono 
durare. 

Ora  dunque  Talulalo  il  modo  elcIliTO  d’ azione 
sino  alla  potenza  remota  , per  discuoprire  i veri 
rapporti  dogli  agenti  nocivi  con  le  idiopatie,  biso- 
gna determinare  quali  sono  quelli  delle  potenze 
salulari.Come  tulle  le  raoltìplici  apparenze  de'ino- 
vimenli  vitali  ridotte  alla  contrazione  e alla  espan- 
sione, haniio  valso  a fissare  le  leggi  del  molo  or- 
ganico in  rapporto  con  l'azion  dinamica  delle  po- 
teiize;  cosi  tulle  le  funzioni  che  servono  il  chimis- 
mo fisiulogico  , ridotte  alle  ultime  indispensabili 
alla  vita,  si  sono  trovate  in  relazione  con  le  cause 
indispensabili  di  essa  e col  loro  modo  elettivo  d'a- 
gire. Esistono  pertanto  delle  potenze  salutari  delle 
coinunaiizo.  Quelle  che  conservano  direllamcnlo 
l'equilibrio  delle  funzioni  esalanti  sono  fra  loro  col- 
legale  per  una  medesiinilàd'azion  speciale  su  l'or- 
gaiiisiiio.  Quelle  che  conservano  diretlamciile  il 
processo  di  nutrizione  formano  anrh’essc  una  ca- 
tegoria, per  natura  propria  e per  modo  elettivo  di- 
versa dalla  prima.  Cosi  si  dica  di  quelle  che  man- 
tengono normale  it  processo  ncrveo  di  sensazione. 
Fra  le  pulenze  salutari  intanto  esistono  siffatte  in- 
contrastabili comunanze;  esistono  colesti  incontra- 
stabili rapporti  fra  esse  e le  principali  funzioni  di 
vita.  Ha  che  altro  sono  le  potenze  nocive  chimico- 
organiche  che  qui  contempliamo , se  non  che  le 
medesimo  salutari, portate  al  grado  di  nocevolezza? 
Debbono  pertanto  esse  portare  con  sè,ncl  produr- 
re malattia  i medesimi  caratteri  di  comunanza  in 
fra  loro:  non  possono  perderò  la  medesimità  nel 
modo  clcllivo:  e quindi  la  funzione  che  ha  piò 
stretti  rapporti  vitali  con  esse  sarà  perturbala  in  un 
modo  sempre  corrispondente  al  loro  tipo  d’azione. 
A verificare  questa  legge  bisogna  partire  dai  falli  i 
più  semplici,  i quali  bastano  a cosliluirc  i primi  e- 
Icmcnli  di  una  eliologia induttiva. 

Allorché  il  processo  morbosa  si  è allontanalo 
dalle  causo  c sussiste  per  sò,  non  è più  da  valuta- 
re l'azione  dinamica  della  causa  remota,  ma  quel- 
l'allra  maniera  particolare  d'azione  elolliva  o chi- 
mico-organica, per  la  quale  On  particolare  e pri- 
mitiva allo  di  vita  venne  ad  essere  perturbato  piut- 
tosto che  un  altro.  Imperoechè,  sebbene  il  pertur- 
bamento della  funzione  corra  indipendenlo  dalla 
sua  causa, esso  non  può  lasciare  di  partecipare  del- 
l'indole  chimico-organica  che  gli  si  è in  qualche 
parte  immedesimala,  c della  stessa  indole  del  si- 
stema inserviente  e quell'alto  , e a preferenza  col- 
pito da  quella  data  causa;  come  nemmeno  può  la- 
sciare di  non  essere  intrinsecamente  diverso  da  al- 
tre perturbazioni,  che  per  opera  d'altre  cause  alD- 
iii  avvengano  in  altre  parti  inservienti  ad  altre  fun- 
zioni.Questo  modo  elettivo  delle  polenzu  morbose, 
come  diccmmo,è  i|uollo  che  lo  diO’crenzia  in  fra  lo- 
ro, e che  può  solo  indicarci  la  corrispundeuza  con 


la  causa  prossima  de'morbi  idiopatici  quando  spe- 
cialmente i loro  modi  dinamici  non  sussistono  più 
come  primitivi  , ma  soltanto  come  sintomi  della 
idiopatia.  Se  ciascuna  forma  nosologica  può  avere, 
come  dimostreremo,  per  fondo  essenziale  qualun- 

3ue  delle  da  noi  ammesse  idiopatie, qual  altra  gui- 
a meglio  ci  additerà  il  digerente  carattere  essen- 
ziale di  queste,  della  indagine  dalle  cause  remolo 
che  più  direttamente  e più  solidamente  co'  loro  e- 
lettivi  modi  d'azione  concorsero  a stabilirla? 

Il  carattere  particolare  e la  eonllnuationo  di  es- 
so nc'processi  esalanti  esterni,  nello  stalo  di  salu- 
te dipende  in  gran  parte  dairequabilllàdel  tipo  di 
azione  eiclliva  dell'  ambiente  atmosferico  a con- 
tatto della  cute  e della  mucosa  delle  vie  aeree. 
Nello  stalo  di  sanità  i processi  denulrienli  sono  in- 
trinsecamente diversi  da  nuclli  di  nutrizione  e di 
sensaziono.  Nel  deviare  adunque  che  fa  dal  suo  ti- 

fio  d'azione  la  potenza  che  li  conserva  perderà  af- 
allo la  sua  natura,  e potrà  confondersi  mai  con 
una  potenza  nutriente,  con  una  potenza  morale? 
Nel  deviare  che  faranno  i processi  esalanti  dal  mo- 
do loro  salutare  , s'inverlcranno  perciò  talmente 
le  leggi  tutte  dell’organica  economìa  che  abbiansi 
a confondere  con  quelli  di  nutrizione  o di  sensa- 
zione? Le  idiopatie  adunque  prodotte  da  similcau- 
sa  remola,comuoquo  corrano  indipendenti  da  que- 
sta, saranno  sempre  una  qualità  morbosa  che  sta- 
rà più  in  relazione  con  la  delta  causa  che  con  al- 
tra qualunque.  Si  applichino  i medesimi  conside- 
ramenti  ai  processi  di  nutrizione  e di  sensazione, 
c alle  potenze  che  li  conservano,e  che  più  diretta- 
mente  e solidamente  valgono  a perlurbarli,c  sare- 
mo condotti  alle  medesime  conseguenze.  La  ridu- 
zione adunque  delle  funzioni  guida  aila  riduzione 
delle  cause,  o ambedue  a quella  dello  idiopatie;  o 
questa  mutua  corrispondenza  determina  lo  prime 
leggi  fondamentali  dc’rapporli  fra  la  causa  remoti 
e la  prossima.  Il  sensibile  fenomeno  della  contra- 
zione e dell'espansione  ci  condusse  ai  rapporti  im- 
mediati fra  le  potenze  dinamiche  c le  dinamiche 
cliopatie.  Prendiamo  anche  qui  Irò  semplici  fatti 
sui  quali  concordi  la  spcriciisa  di  tulli  i tempi. Qua 
alTuzionc  reumatica,  per  esempio , una  policmia  , 
una  neurosi  idiopatica.  Siano  a migliaia  le  cagioni 
attribuite  alla  prima.  Riduciamole  sotto  le  loro  co- 
munanze, cioè  d'iiiOucntì  a turbare  i processi  esa- 
lanti nutritivi,  e seiizicnli.  Dì  queste  Ire  categorie 
di  cause  remote,  quale  avrà  maggiori  rapporti  con 
la  prossima?  Ccriamcnie  la  prima;avvegnachè  niu- 
no  dubita  che  le  rcumalichu  idiopatie  non  ricono- 
scano per  causa  diretta  lutto  ciò  che  perturba  l'esa- 
lazioni  esterne.  Sicché  se  in  questa  categoria  di 
cause  una  vicenda  di  temperatura  nell’  atmosfera 
fra  le  altro  primeggi,  sarà  trovala  la  causa  remota, 
e i suoi  rapporti  con  la  prossima  saranno  delcr- 
minati.Siano  mollissime  altresì  le  cagioni  attribui- 
te alla  poliemia.  Ridotte  ch'elle  saranno  alle  loro 
comunanze,  vedremo  le  potenze  oulricnli,  morbo- 
se per  quantità,  manifestare  i maggiori  rapporti 
con  quelt'alfezione.  Siano  puro  infinite  quelle  at- 
tribuite alla  neurosi  idiopatica.  Se  nella  categoria 
delle  potenze  influenti  direttamente  sul  processo 
ncrveo  di  sensazione  predominino  le  cagioni  mo- 
rali, l'idiopatia  sarà  stabilita,  e in  relazione  con  la 
sua  causa  remota.  Determinali  cosi  sopra  i fatti, 
anzi  i volgari  falli,  questi  tre  primi  clementi  ctio- 
logici,  essi  possono  valere  di  controprova  per  di- 
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scoprire  il  duliliio  corallcrc  ilcllu  uliupiilia.  Con 
queslc  Icpjji  (le'rapporli  Tra  le  cause  remule  eie 
prossime, Ippocrale  non  solo  esallaiiienle  conosce- 
va le  maialile  presenti,  ma  (laU'aria,  dagli  alimeli- 
ti,dallo  sialo  niorole  d'ima  nazione  egli  prognosti- 
cava i morbi  endemici  di  quella. 

J9. 

Rapporti  delle  poCcauro  eoa  le  ldl<^atte 
■peelfieho. 

Mn  coleste  leggi  avranno  poi  egiial  valore  nelle 
malollic  da  noi  dette  specifiche^  Anzi  in  queste  più 
inaiiirGstamenlc  che  in  altre. Imperocché  se  le  cau- 
se remote  che  (urbano  i processi  di  esalazione  cu- 
tanea c polmonolc^chc  alterano  (|nclli  di  nutrizio- 
ne 0 di  sensazione  direttamente,  possono  talvolta 
essere  supplite  indirettamente  da  altre  cause, c ren- 
dere cosi  più  difficile  la  ricerca  de’  loro  rapporti 
diretti;  così  non  avviene  delle  specifiche  da  noi 
dette  , che  sono  i contagi  tutli  c il  miasma  pa- 
ludoso, delle  quali  6 precipuo  caraltcre  quello 
di  non  poter  essere  supplite  da  nessun’nllra  causa 
comune, nemmeno  indircllamcnlc.Non  v'ha  nò  con- 
dizione rara  ogravenicide  morbosa  dciralmosfcra, 
non  qualità  o quantità  nociva  di  alimenti,  non  pate- 
mi d'animo  fortissimi,  non  vigilie,  non  inerzia,  non 
sonno,  non  moto, escrezioni  o ritenzioni  nocivo, non 
gli  stessi  veleni  che,  almeno  indirellnmctilc  e a 
lungo  ondare,  possano  produrre  1*  cfTollo  specifico 
che  per  esse  potenze  si  genera, cioè  o febbre  inler- 
millcntc  miasmatica  o inalallia  conlnginsa.  Onde- 
che  qiiandocsistano  silTatle  cagioni, per  il  loro  mo- 
do speciale  di  perturbare  t'  organismo  , noi  dedu- 
riamo  con  ragione  la  corrispondenza  tra  esse  e 
r indole  specifica  delle  affezioni  che  ne  dipen- 
dono. 

$ IO. 

Coaclawloiic . 

Fin  qui  adunque  abbiamo  trovalo  Ire  essere  ì 
modi  principali  delle  potenze  nocive  si  comimi,clic 
spet'i^che.  Il  mcccaiueo  cioè,  il  dinamico  c il 
chimcQ  onjnnico.  E se  la  dottrina  dei  rapporti  fra 
cotesti  v.ort  tipi  d’azione  c le  vario  cITelluaiilù  mor- 
bose non  è condotta  a pcrfezionamcnlo  , abbiamo 
almeno  discoperto  c fissato  le  regolo  che  possono 
valere  col  tempo  a perfezionarla.  K se  Ippocrale  c 
Sydenliam  con  la  scorta  d’  una  cliologia  empirica, 
fondata  8(1  la  ricerca  delle  cause  remoto  , meglio 
conoscevano  c trattavano  ì morbi, clic  non  i dogma- 
tici con  le  loro  sonslichcrio  su  le  cupissime  inuta- 
zìoni  delle  parti  similari; ove  fra  la  causa  prossima 
o la  remota  T induzione  determini  quelle  relazioni 
di  fallo  che  concordino  con  la  sperienza,  assumerà 
im  nspcUo  filosofico  c razionale  1*  empirismo  dei 

f>rimi,csi  porrà  un  freno  durabile  alla  licenza  sco- 
astica  dc’sccondi:  rclìologia  si  troverà  strettamente 
connessa  alla  nosologia  , nò  vi  sarà  più  quell*  im- 
mensa distanza  che  v’  è stala  sempre  c v’  è Inllora 
in  fra  loro  ; c la  patologia  c la  clinica  formeranno 
quel  luiritisiemc  che  stabilirà  in  medicina  una  per- 
P^Miia  alleanza  fia  Pcinpirismo,  I’  oualiài  c l’ indu- 
zione. 


CAPITOLO  V. 

DEI  SUrrOHI  E DSI.LA  rOVMA  «ORIOSA. 


5 I. 

C'oa*idcraxloal  gcBcrutl. 

Fra  i rapporti  della  causa  remota  c la  prossima 
si  frappongono  i sintomi.  Vogliono  dunnue  onctie 

iicsti  essere  sottoposti  al  metodo  induttivo.  Miuna 

ifTorenza  facciam  noi  tra  sintomi,  fenoineui,  segui 
0 forme  di  malattia.  Chiamiamo  sintomi  quei  niu- 
lamenti  che  una  malallia  o di  leso  fabbrica  o di  le- 
sa azione  o funzione  organica  rende  visibili  al  me- 
dico, 0 sensibili  airinfermo:  e il  complesso  di  que- 
sii  segni  0 fenomeni,  ridotti  al  loro  centro  di  par- 
ziale derivazione,  onde  s’ annunzia  il  carattere  es- 
terno nosologico  d’ima  mal.ittia, diciamo  in  genere 
/'orma  morbosa  , die  è quanto  dire,  presente  im- 
magine 0 (isonomia  di  esso  morbo.  Tra  I moderni 
molti  sono  che,  ad  esempio  del  Boudioli , intendo- 
no per  /<)rma  quel  parlicolarc  cangiamento  orga- 
nico in  clic  è riposta  la  natura  essenziale  della  ina- 
latiia.  Mn  già  il  Fanzago  cominciò  a discostarsi  da 
sìiTatia  significazione,  c intese  per  forma  non  solo 
Tapparuln  fenomeno  logico  scusibilcdcllj  malattia, 
ma  questo  unitamente  alla  coudizìon  patologica, 
compresovi  anche  lutto  )‘andamcnto  della  malattia 
dalla  sua  origine  sino  al  suo  scioglimento. Talché  il 
patologo  di  Padova  intendeva  ucr  forma  l’ infera 
malallia.  Questo  modo  di  riguardare  la  forma  mor- 
bosa ò un  confondere  insieme  la  parte  osservabile 
dello  maIaUia,che  è quanto  dire  i suoi  sintomi, con 
quella  parte  o condizione  che  non  può  osservarsi , 
e clic  per  ciò  non  è mai  nò  siidoma  nò  forma, con- 
dizione che  non  si  conosco  che  per  ragionamento 
indntliro. Sicché  (a  correzione  del  Fanzago  aU’idca 
dei  Bondioli,  anziché  sparger  luce,  abliija  sempre 
più  la  finora  oscurissima  teorica  dc'siniomi  cu’ quali 
si  appalesano  le  malattie. 

Pico  oscurissima  , imperocché  , sebbene  per  la 
diligente  osservazione  degli  oidichi  abbiamo  qua- 
dri ? più  pcrfcUi  di  non  poche  morbose  alTczioiii  : 
questi  non  sono  che  materiali  preziosi  per  certo  , 
ma  sui  quali  non  si  è ancora  saputo  costruire  un 
edilizio  tale,  dove  avesse  poi  fondamento  stabile  la 
teorica  dei  sintomi.  La  quale  deve  pure  confarsi 
con  quei  medesimi  prinripj  sui  quali  si  stabilisce 
la  natura  diversa  o somigliante  delle  malattie.  Se 
la  dollrina  di  Darwin  fosse  stata  appoggiala  sui  fat- 
ti , egli , quel  prufondo  zoonomisla  , aveva  meglio 
degli  altri , cioè  con  occhio  più  filosofico,  riguar- 
dale le  forme  delle  mnlaltic.  Mentre  se  bastasse  a 
comprendere  la  vita  la  sua  quadruplice  divisione 
dei  lenomcni  vitali , cui  sempre  dovessero  rispon- 
dere certe  forme  palesi , chi  non  vede  che  questa 
sarebbe  la  perfetta  sintomatologia, cioè  quella  che 
sempre  sicura  guida  nc  porgerebbe  all’  essenza 
della  mnlallia ? M.i  il  modo  composto  conche  a 
noi  si  olTi'Uiìo  i inurbi,  ritidipendcnza  che  acquista 
lo  stato  materiale  di  essi  dallo  stato  dinamico  nelle 
idiopatie , come  verità  iiiconlraslabili , mostrano 
rimpcrfczionc  delia  dottrina  sintomatica  di  Darwin, 
ed  hanno  totalmente  screditalo  c annullalo  i criteri 
che  le  forme  ci  possouo  souimiabUarc  pcrTludolc 
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(Iella  maiallìa.  Questo  è altro  estremo  vizioso  che 
bisogna  fuggire. 

Si  coiivicitu  invece  al  patologo  adoperarsi  a lutto 
potere  intorno  allo  studio  de' sinlomif  aninchò  la 
loro  teorica  dcriU  il  più  che  ò possibile. e tl  più  che 
è possibile  riconduca  allo  essenziali  diirerenze  delle 
malattie.  Che  so  non  sempre  ci  è palese  o reperì* 
bile  quella  calenazione  succcssira,  che  dal  feno- 
meno maiiircstoci  conduce  sino  u queirullimo,  che 
è eirello  immediato  del  fenomeno-causa  in  clic  è 
riposta  la  genesi  della  roalallia  ; che  se  a ciò  non 
giungiamo  lulora  che  per  analogia  c induzione;  che 
so  inllne  in  ahfuantc  malattie  , ad  onta  del  più  se- 
vero esame  analitico,  <|ualche  lacuna  esiste  tuttora 
incognita  in  che  sieno  nascosi  alcuni  o molli  feno- 
meni inlenned),  non  ò ciò  non  ostante  da  dispera- 
re che  un  giorno,  moliiplicnndosi  io  osservazioni, 
dgginslaiidosi  Tarlo  di  considerare  le  forme  con  Q- 
lusonco  criterio,  non  possa  la  loro  teorica  perfezio- 
narsi. Certo  si  è che  cotesla  teorica  non  è stala 
nemmeno  abbozzata  dai  moderni  ; avendoci  questi 
insegnato  solo  la  distinzione  delle  forme  in  fisiolo- 
giche c patologiche,  distinzione  per  sè  stessa  ri- 
dicola ; mentre  non  si  sa  concepire  quale  debba 
essere  una  forma  che  sia  Gsiologica  c morbosa 
nello  stesso  tempo,  o clic  sia  morbosa  c non  scm- 
ire  patologica.  Il  Brera  ci  ho  restituito  ne'suoi  pro- 
egomeni  clinici  quella  degli  antichi , non  punto 
conducevole  aito  scopo,  perchè  non  basala  sopra 
leggi  patologiche  , ma  puramente  scolastica.  1 pa- 
lologhi  alemanni  vagheggiano  la  vieta  divisione  dei 
sintomi  in  attivi  e passivi  ; c v'ha  pure  T lleiik  clic 
li  tiene  tulli  quanti  per  attivi.  Con  questi  principii 
si  va  a qualche  utile  conseguenza;  ma  si  va  anche 
nell'errore  il  piò  pernicioso  quando  essi  troppo  si  ge- 
neralizzano. I sintonnoltivì.nslrelli  a quc'giusii  limili 
indie  ti  ritiene  Tosscrvazìonc,  possono  fuiidarc  le 
leggi  dc'rapporli  tra  alcune  azioni  morbose  c TdTl- 
cieiiza  conservativa; ma  i passivi  confusi  in  una  so- 
la classe  lasciano  il  morbo  del  pari  confuso  ed  in- 
certo sempre;  dovendosi  nella  teorica  de’ sìntomi 
passivi  distinguere  quelli  che  spettano  alla  essenza 
del  morbo  dagli  altri  che  derivano  da  altri  centri 
patologici  associatisi  con  essa.  1 patologhi  francesi 
adottano  una  divisione  di  sìntomi  iisiulogica  che 
nulla  giova  al  discoprimento  della  natura  del  mor- 
bo. Quando  io  sodio  la  dispnea,  la  tosse,  sono  sin- 
tomi degli  organi  della  respirazione,  conosco  per 
questo  la  malallia,  anzi  dirò  di  più,  potrei  io  nem- 
meno con  sicurezza  lucalizzarlo?CÌ  conviene  adun- 
que battere  una  nuova  strada,  per  la  quale  poter 
trovare  que' gradi  possibili  di  corrispondenza  che 
devono  pur  ricercarsi  o stabilirsi  fra  le  cause,  la 
natura  dd  morbi,  ole  forme  loro  in  una  patologia 
generale  ìudutliva. 

5 2. 

La  ricerca  della  malaltia  a*  ineomlaela 
dal  datami. 

Onde  conoscere  una  malattia  compiutamente  noi 
cominciamo  le  nostre  indagini  dalle  formo  maiiifc* 
sic  a’  nostri  sensi  o indicalo  dalT  infermo  ; c cia- 
scuna di  esse  ingenerata  ci  fa  avanzare  il  pensiero 
alia  sua  genitrice,  c via  via  percorrendo  con  questo 
modo  tentiamo  di  trovar  T ultimo  anello  di  questa 
catena  fcuoincnale,  in  che  congetturiamo  dover 
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consistere  lo  sialo  primitivo  morboso.  Se  i morbi 
fossero  semplici , coicsta  ralenazionc  andrebbe  al 
suo  termine  non  mai  interrotta;  non  vi  sarebbe  clic 
un  centro  ni  (|ualc  tulli  i raggi  dovrebbero  ridursi. 
Ma  perchè  i morbi  sono  composti,  ncITandar  noi 
sino  al  fenomeno  generatore,  die  ne  dia  la  ragiono 
sullicicnie  de’  generali,  e fissi  il  Icrmine  della  ri- 
cerco, troviamo  che  questi  termini  possono  esser 
molli  in  una  malattia  stessa.  Che  so  questi  doves- 
sero essere  Gsiologici  sarebber  inUnili,  e non  con- 
durrebbero mai  alla  determinazione  assoluta  del 
carattere  del  morbo.  Ma  qiic' termini  o quei  cen- 
tri debbono  essere  patologici,  e ridotti  a quei  pun- 
ti principali  di  considerazione,  clic  presenta  In  ma- 
buia  nella  sua  natura.  Sieebè  la  riduzione  e la  e- 
liminazione  do*  sintomi  si  deve  fare  con  quelle  me- 
desime leggi  di  quella  delle  cause  c de'centri mor- 
bosi; senza  di  che  non  è mai  possibile  trovare  i rap- 
porti tra  quelle,  questi  ed  ì sintomi  medesimi.  Ma 
nel  mentre  stesso  che  avendo  soiToccbio  un  infer- 
mo imprendiamo  questo  lavoro  analitico  sui  sitilo- 
ini  clic  presenta  la  suo  malallia,  alcuni  si  frappon- 
gono che  possiamo  dubitorc  tuttora  legali  alle  im- 
pressioni liiscialc  dalla  causa  remota,  altri  ci  si  mo- 
strano come  preesistenti  allo  stato  attuale  del  mor- 
bo, albi  ci  si  dicono  insorti  nel  corso  dclTaffeziooe 
stessa,  altri  ci  si  denunciano  com'erfello  dì  qualche 
rimedio  usalo,  ollri  i'iiircrino  gli  accusa  come  pro- 
pri c abituali  aiicliu  nello  stalo  sano,  altri  li  trovia- 
mo appartenere  a qualche  inilueiiza  epidemica  do- 
minante. Come  8duiK|UC  in  mezzo  a tale  pcrmi- 
scliiamcnlo  isolare  quella  serie  di  rifettualilà,  che 
dev'essere  inanellata  con  lacsscnza  della  malattia? 
Come  Ira  sì  niolliplici  e si  svariali  siitlomi,  distin- 
guerli, separarli,  ordinarli,  collocarli  in  somma  tul- 
li al  loro  posto,  c dar  loro  ii  giusto  valore?  Quali 
saranno  le  regole  meno  incerte,  per  quali  mcnoc- 
quivoebe  dilfomize  saremo  noi  condotti  ad  una 
reità  diagnosi?  Dovransì  in  prima  considerare  i sin- 
tomi riguardo  alla  loro  natura,  poi  si  dovranno  in- 
vcslicare  i loro  rapporti  con  la  causa  della  inalal- 
iia,  c con  quei  centri  ptilolo^ci  donde  derivano. 

5 3. 

!Va(«ira  dlvv^rsa  d«*  slnZoml. 

Quantunque  i sintomi  non  siano  che  Tespressio- 
sioiic  esterna  di  ciò  che  si  opera  ncITinlerno  dei 
Icssnli  organici  per  etTeltu  d'un  processo  morboso 
csscnzi.ilo,  nulladimcrK)  anche  essi  presentano  un 
generale  modo  di  esistere  non  dissìmile  da  que- 
sto, nel  consistere  cioè  o in  uiTallcrazionc  mecca- 
nica 0 di  vitui  movimento,  o nel  presentare  i ca- 
raltcri  di  alterata  crasi  solido-umorale.  Saranno 
ancli’clle  adum|uc  le  forme  ora  iiiercanicbe,  ora 
dinamiche,  ora  chimico-organiche.  M:i  dalle  mec- 
caniche può  esimersi  Tesarne  del  patologo;  impe- 
rocché 0 si  considera  la  viziosità  islrumciitale  co- 
me morbo  ella  stessa, ed  allora  il  sinloma  è confuso 
con  Torganico  guasto  medesimo;  o si  considera  co- 
me causa  meccanica  interna  d’un  perturbamento 
che  per  sintomi  si  manifesti  aITcstcrno,  ed  allora 
questi  sintomi  medesimi  da  essa  causa  suscitali  so- 
no sempre  o dinamici  o chimico-organici.  A que- 
ste due  dìfTerenze  adunque,  quanto  alla  natura  lo- 
ro, possono  ridursi  i sintomi.  I quali  se  saranno 
dinamici  fitcilmcntc  lo  conosceremo  per  quel  ca- 
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ratiere  che  hanno  della  contrazione  o della  espan- 
sione morbosamente  accresciute,  o in  morbosa  e- 

f «aliassi  fra  loro.  Nelle  alterazioni  dinomiclic  ha 
uogo  una  ragion  contraria  dal  loro  essere  essen- 
ziali e dalTcsscrc  sinioroatichc.  Le  primo  sono  in 
un  numero  inGnitamenle  minore  delle  seconde.  I 
sintomi  dinamici  sono  in  qualunque  aflezione:  essi 
formano  quasi  tutta  la  rappresentanza  esterna  del 
morbi  idiopatici.  Il  dolore  c la  febbre,  sintomi  di- 
namici primitivi,  come  vedremo,  hanno  un  impero 
esteso  c prepotente  sopra  moltissimo  altre  forme 
morbose. 

I sintomi  chimico-organici  ci  si  appalesano  per 
lo  più  ne'  fluidi  animali,  o li  ricaviamo  sottoponen- 
do questi  a chimici  esperimenti,  e confrontandone 
i risultati  patologici  coi  caratteri  fisiologici  c natu- 
rali di  essi.  1 caratteri  diversi  che  suole  prcsenlar- 
ci  il  sangue  d'uno  scorbutico  da  quelli  che  ci  offre 
tin  pletorico,  le  alterazioni  che  osserviamo  nella  bi- 
le in  alcune  febbri  intcrinillenU  croniche,  o febbri 
biliose  remittenti,  o nella  febbre  gialla  americana, 
le  varietà  che  presenta  il  muco  intestinale  nelle 
diarree  o dissenterie  reumatiche  o flogistiche , 
quelle  che  presenta  il  muco  tracheale  nelle  malat- 
tie di  petto,  te  alterazioni,  i depositi  che  osservia- 
mo nelle  urine  de’  gottosi,  do' calcolosi,  le  varietà 
delia  saliva,  de’smlori,  cc.,  sono  tulli  sintomi  che 
ci  denunciano  sempre  variazioni  patologiche  avve- 
nute nel  composto  cbimico-orgauico  de'  solidi  e 
de'  fluidi. 

Si. 

Delim  forum  morltckna  o nooologlra. 

La  prima,  c si  può  dire  anche  la  unica  operazio- 
ne che  ha  fulto  finora  l'analisi  itiluruo  ai  sintomi, 
è stata  quella  di  studiarli  sotto  i soli  rapporti  di 
entità  fra  di  loro.  Questa  entità  si  cambiò  con  la 
loro  natura  ; c,  ciò  che  fu  peggio,  colesla  natura  ; 
del  sinloma  si  tolse  per  la  natura  stessa  della  ma- 
lattia.! rapporli  adunque  di  sintomi  infra  loro  ossia 
dc’sinlomi  minori  coq  una  maggiore,  determinaro- 
no quella  forma  chc'noi  diciamo  nosologica,  come 
quella  che  fa  base  a tutte  quante  le  nosologie  di 
clic  vanno  pompose  le  scuole.  Questa  forma  gene- 
rale 0 nosologica,  ossia  questo  complesso  di  sinto- 
mi che  presenta  1*  abito  esterno  de’  morbi  ridotto 
sotto  un  sintonia  più  grande,  più  manifesto,  vale 
solo  a denominare  scolaslicanienlc  la  maialila.  La 
arlcriosìlà  accresciuta,  l' Lumenlato  calore,  ralle- 
razione  d'alcunc  funzioni,  la  debolezza  delle  estre- 
mità , c lutto  ciò  dopo  rigori  di  freddo,  sbadigli, 
sliramciili  sono  per  il  nosologo  U forma  cosiiiuliva 
dell'ordine  delle  febbri.  Il  ritornare  a più  o men 
lunghi  iiilcrvalli  di  colesla  forma  designa  la  inlcr- 
mìUcnle  o la  remillcnlc.  Una  febbre  continua  acu- 
ta , il  calore  accresciuto  , il  dolore , il  tumore  pul- 
sante, la  lesione  di  qualche  organo,  sono  la  forma 
nosologica  delle  flemmasie,  le  quali  poi  acquista- 
no vario  dcnomhiozioni  a seconda  della  varia  lor 
sede  anatomica.  Appena  noi  vediamo  un  Infermo 
che  in  mezzo  ai  sintomi  di  abbattimento  uiiivcrsu- 
Ic  dalle  narici  o dalia  bocca,  per  tosse  o per  vomi- 
to,q dairurolra  o dall'ano  emette  in  abbondanza  il 
fluido  sanguigno,cciòduraperqualcholcmpo,dicia- 
ino  l'infermità  nosologicamente  un  profluvio  cruento, 
cd  a nonna  dei  vari  meati  donde  sbocca  lo  diciamo 
epislQUi,pncumorragia,cmalemesi,ureiroragia, en- 


te roragia  .Coslse  invece  del  sangue  altri  ancrì  venga- 
no  emessi, come  muco,lacrimc,  urine, saliva, sudore, 
latte, con  varie  denominazioni  sempre  stiamo  nell'or- 
dine de'profluvio mucosi, 0 sierosi,  o misti.  Se  ve- 
diamo un  infermo  con  ia  cute  coperta  di  croste  o 
di  macchie  snuaramose  o di  altro  genere  di  eruzio- 
ni e senza  febbre  acuta  , diciamo  l' infermità  sua 
una  impetigine.  S'cgli  dopo  qualche  giorno  di  feb- 
bre acuta  si  copre  a grado  a grado  sul  petto,  su  le 
braccia , sul  volto  dì  qualche  efllorcsccnia  a pusto- 
le, a bolle,  a parole, ec.,  diciamo  la  malattia  un  c- 
I sanlcma.  Se  riiiferino  ci  offre  fra  siulomi , come  il 
iù  imponente , una  raccolta  dì  linfa  o di  aria  nel 
asso  ventre  o in  qualche  altra  cavità,  siamo  subi- 
I to  a ricordare  l'ordiuo  delle  ritenzioni.  Cosi  infine 
! se  ci  avveniamo  in  un  convulsionario,  in  un  letar- 
gico 0 delirante  o comatoso  o paralitico  o epilcUi- 
co,  è subito  pronto  alla  mente  l'ordine  delle  neu- 
rosi. Ma  tutte  queste  forme  nosologichc  ad  altro 
non  giovano  che  a presentarci  un  sinloma  forse  il 
' più  imponente,  o spesso  anclie  il  più  costante  ; del 
. qual  sinloma  però  resta  sempre  lullavia  a cercarsi 
' ed  a sapere  il  sinloma  generatore.  Quando  io  ho 
denominato  una  malallìB  profluvio  cruento  o mu- 
coso , io  riio  denominata  nosologicamente;  altrei- 
lando  ho  fatto  caratterizzando  una  febbre  per  in- 
lermitleiUe,  per  continua.  Ma  conosco  io  ancora  la 
natura  essenziale  di  sitTatli  morbi?  Quale  eliopalia 

0 idiopatìa  li  governa?  Eppure  è fatto  che  una  me- 
desima causa  prossima  può  competere  a diverse 
forme  nosologichc,  come  una  medesima  forma  iu>- 
sologica  può  compctereamoltediverse  cause  pros- 
sime. Le  forme  nosologichc  adunque,  lungi  daH'ad- 

1 dilarci  quell*  ultimo  fenomeno  visibile  in  che  può 
riposarsi  l'indagine  analitica,  e prender  fondamen- 
to l'induzione . quasi  sempre  non  ci  indicano  clie 
quei  primi  da  quali  la  detta  indagine  dee  cornili* 
ciare. 

J5. 

RldaslvMie  #el  «Inloml. 

Quando  una  malattia  è scolasticamente  denomi- 
jnata  per  queP’ insieme  confuso  di  sìntomi  cirella 
presenta  a prima  vista;  onde  poi  oUeuere  lo  scopo 
unico  dello  studio  che  si  mette  sopra  essi,  cioè  la 
perfetta  cognizione  del  morbo,  è mestieri  ridurli 
tulli  a que’  fenomeni  ultimi  che  sono  più  in  rap- 
porto immediato  col  processo  interno  morboso.  Ma 
nel  ridurre  a tanti  gruppi  cotesti  sintomi , se  essi 
: saranno  dinnmlei , tanto  nei  morbi  eliopatici  che 
idiopatici , possono  ridursi  a due  fenomeni  ultimi 
intimamente  legali  al  morboso  processo,  che  sono 
la  febbre  e il  dolore.  Lo  contrazioni  e l'espansioni 
; proprie  sì  dell'  uno  che  dell'  altro  formano  spesse 
I volte  tutta  intera  l’immagìr..  esterna  della  malalUa. 

I Trattandosi  poi  di  siiiiomi  chimico-organici  e di 
I morbi  idiopatici, a ridurli  si  debbono  seguire  le  sies- 
I se  regole  di  comunanza  stabilite  per  le  cause  c per 
, i principali  atti  di  vita.  Impcroccliè  la  elellività  ucl- 
I la  causa  è,  come  vedemmo,  in  corrispondenza  col 
perturbamento,  c questo  non  consta  che  da  un  ag- 
gregalo di  sinlorol.  Sicché  quando  avremo  ricon- 
dotto i sintomi  olle  loro  centrali  pertinenze  o del- 
r allo  vitale  esalante  , o del  iitilrilore  , o del  sen- 
ziente, non  che  del  sistema  organico  generale  che 
compie  nei  corso  di  vita  o l’uno  oraliro  di  (ali  prò- 
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ce»9i,  abbiamo  gii  preparalo  aliretlanle  calcgorio 
ili  cfrcllualilii , ila  poler  mcllcrc  in  rapporto  con 
iinolle  ilelle  causo  ; e secondo  la  proporiiono  in 
dio  stanno  con  r|ucslo  stabilire  le  primario  ( idio- 
patiche) 0 le  concomitanti  (omopatidic) , e dare  il 
carattere  esscoiialo  ad  ambedue. 

5 6. 

Rapporti  del  «tatoml  eoi  prlaclpall  ccatrf 
patolofilcl. 

La  serie  dell'  cITcltualilà  nelle  malattie  salo  dai 
sintomi  al  morbo,  dal  morbo  alla  causa.  I sìiUnmi 
sono,  come  dicemmo,  una  serie  inicrmeilia  di  ct- 
folli  Ira  la  causa  prossima  e la  remota  : sema  la 
prima  essi  non  sussistono:  i loro  rapporti  adunque 
non  sono  a cercarsi  con  lo  causo  remote, ma  bensì 
con  lo  prossime,  ossia  co’  centri  patologici.  Questi 
centri  sono  spesso  costituiti  da  una  locale  atTesio- 
Ile,  dove  sia  presente  una  potenza  morbosa  mecca- 
nica 0 dinamica,  per  la  quale  si  dclorroina  il  mor- 
bo cliopatico  : e in  questo  caso  i sintomi  che  a 
quella  si  riducono,  o che  da  quella  partono  posso- 
no aneli'  essi  essere  distinti , quanto  al  centro , 
nomo  eliopalici.  Se  l'etiopatia  è indotta  da  causa 
meccanica  o specialmente  interna , oITre  II  caso 
il  più  scabroso  per  la  ricerca  de'  rapporti  tra  essa 
0 i sintomi.  Che  serie  svariatissima  di  rcnomeni 
non  olTrono  l’angina  poliposa.un  vizio  precordiale, 
il  calcalo  al  reni,  i vermi  nelle  intestina,  un  vele- 
no minerale  nello  stomaco  7 Ma  se  tutti  questi  sin- 
tomi noi  sappiamo  ridurli  sotto  il  fenomeno  del  do- 
loro 0 sotto  quello  dello  febbre,  vedremo  il  predo- 
minio assoluto  del  dinamici  sui  chimico-organici , 
c vedremo  come  questi,  se  pur  ve  ne  sono  alcuni, 
stiano  più  in  rapporto  col  dolore  o con  la  febbre , 
anziché  col  centro  ctiopatico.  Queste  sproporzione 
massima  fra  i sintomi  dinamici  e chimico-organici 
nell’  eliopatie  che  qui  discorriamo,  è la  causa  per 
cui  0 quesli  presentano  intervalli  di  stato  sano  tra 

10  più  brusche  accessioni,  o cessano  senza  gradua- 
le periodo  di  convalescenza  appena  rimosso  il  po- 
tere morboso.  Quindi  avremo  una  ragione  patolo- 
gica per  giudicare  dai  sìntomi  quel  centro  non  sus- 
sistere per  sé , ma  essere  tuttavia  legato  all’azioue 
d'una  causa  perturbatrice.  Verranno  poi  in  soccor- 
so del  nostro  giudizio  l'indole  paracmastica  della 
malattia, I violenti  e improvvisi  trapassi  dalle  contra- 
zioni all'  espansinni.e  allrcllanti  caratteri  che  con- 
traddistinguono all’  occhia  dell’  esperto  clinica  lo 
stampo  generale  di  questi  morbi  tanto  da  quello  dei 
dinamici  semplici,'c|uanlo  altresì  dalle  altre  Idiopa- 
palio.  I rapporti  dei  sintomi  con  le  eliopatie  dina- 
miche sono  assai  più  inanifcsli  c costanti.  E sebbe- 
ne od  oscurarli  talvolta  Insorga  la  contrannitenza 
conservativa , tuttavia  l’ insorgere  di  questa  lasciò 
già  spazio  bastante  ai  sintomi  passivi  anteriori  per 
<li-minziare  la  loro  relazione , il  loro  nesso  con  la 
maniera  dinamica  dcll'alTczionc,  che  i un  tuli’  in- 
sieme coi  sintomi  suoi.  E questa  corrispondenza 
finisce  allora,  quando  il  morbo  comincia  a piegare 
nella  idiopatia.  E qui  cade  In  acconcio  I’  osservare 

11  caso  in  che  sebbene  il  morbo  sia  già  ascilo  dai 
semplici  limili  del  dinamismo,  possa  tuttavia  trarsi 
con  seco  qualche  sintomo  cliopatico,  e questo  va- 
lere sommamente  al  discopriinonlo  talora  della  cau- 
sa della  malattia.  Avevano  anche  gli  antichi  Qssata  la 
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loro  allcnzionc  sopra  questa  maniera  di  sintumi  c li 
chiamavano  aymptomala  caussae  ; ma  essi  non  li 
riguardavano,  a quel  che  sembra,  con  tale  riserbo 
che  poi  non  li  confondessero  con  quelli  cito  soglio- 
no derivare  da  ceidri  patologici  concoTuilaitli  ( o- 
mopalie).  Essi  chiamavano  per  esempio  ayiuplo- 
mata  cnussoo  anche  quella  pneumonitu  che  si  ag- 
giungesse ad  im  reuma  prodotto  dall’  aziono  del 
freddo.  Lo  impronte  d’  alcuno  cause  meccaniche 
possono  rimanere,  benché,  orditosi  poscia  un  pro- 
cesso morboso  idiopatico,  esse  nulla  abbiano  più 
che  faro  con  qucsle.Ha  possono  cs.sero  indicatrici, 
siccome  lo  sarebbe  per  esempio  una  coutusione  al- 
la lesta  0 lungo  la  spina  nello  commozioni  cere- 
brali 0 spinali,  0 siccome  il  sarebbe  la  ferita  d’uii 
tendine  del  tetano  traumatico.  Cosi  alcuni  sintomi 
di  contrazione  c di  espansione  possono  , finché  il 
morbo  é dinamico  , contrarre  tale  abitudine  che 
quando  anche  esso  si  tramuti  in  idiopatico , talora 
sì  veggano  continuare  ove  la  dilfusione  e lo  natura 
nella  idiopatia  quelle  abituali  associazioni  non  rom- 
pa. Cosi  filialmente  chi  avesse  per  umidità  atmo- 
sferica contralto  congestioni  linfari  alle  glandolo 
subculanec , questo  sintomo  elìopatico  può  rima- 
nere anche  dopo  che  la  malattia  ha  acquistato  una 
indole  reumatica,  ed  essere  indicatore  della  cau- 
sa remota  e della  natura  altresì  della  prossima. 

S7. 

Rapporti  4el  aintomt  aon  le  idiopatie. 

Quel  sintomi  che  partono  o si  riducono  a quella 

Erincipalc  località  dove  si  opera  un  processo  mor- 
oso disciollo  dalla  potenza  nociva,  della  quale,  in 
quanto  ai  sintomi,  fa  lo  veci  il  processo  morboso 
medesimo,  siccome  questo  processo  dicesi  idiopa- 
tia,cosi  i sintomi  che  gli  appartengono  possono  ap- 
pellarsi idiopatici.  Considerando  i sintomi  isolati 
dal  loro  contro  morboso  (se  puro  può  ammcltorsi 
siffatta  considerazione)  taluno  potria  trovar  ragio- 
ne da  non  esser  soddisfatto  della  nostra  nomen- 
clatura: poiché  non  v’ha  sintoma  che  posso  dirsi 
idiopatico.  Ha  s’cgli  rincllerà  che  la  nomenclatura 
da  noi  adottala  è significativa  di  quel  centro  mor- 
boso col  quale  I sintomi  si  trovano  o debbono  tro- 
varsi in  rapporto,  e se  rifietterà  insieme  che  la  ri- 
cerca di  questi  rapporti  é l’unico  scopo  cui  deve 
mirare  la  teorica  de’sinlomi,  lasccrà  stare  come  u- 
lite  la  nostra  nomenclatura,  e senza  forse  sarà  per 
preferirla  a quella  affatto  inconcludente  che  si  ado- 
pera nelle  scuole.  Questi  sintomi  che  noi  diciamo 
uliopalicì  presero  presso  i clinici  anche  il  nome  di 
caralteTÌ!lici,patomomomci,veri,  esienziali.  uni  - 
vocili,  aulficienti.  Il  solo  nome  di  essenziale  indi- 
cherebbe quel  primato  che  tiene  il  centro  patolo- 
gico sopra  gli  altri  che  concorrono  alla  forma  ge- 
nerale della  malattia;  ma  sono  essenziali  anche  i 
sintomi  eliopatici  nelle  eliopatie;  cppcrò  necessita 
dislingnere  questi  dagl’idiopatici  , sebbene  csscu- 
ziali  ambedue.  . . 

Le  idiopatie , ancorché  semplici,  si  manifc.stano 
sempre  con  sintomi  dinamici  e chimico-organici. E 
benché  i primi  ridotti  ai  più  prossimi  dello  stalo 
morboso,  cioè  al  dolore  e alla  febbre,iion  possano 
chiamarsi  idiopatici,  tuttavia  ncirinanellarli  I’  uno 
con  l’altro  onde  condurli  sino  a quegli  ultimi  fe- 
nomeni, convicn  fare  attenzione  al  sistema  organi- 
iO 


■iti2  (.F.^KS1  UFI. 

co  incaricalo  d’uno  dei  principali  alli  di  rila  pel 
quale  trapassano, onde  conoscere  c valutare  il  mag- 
gior grado  di  relazione  clic  con  esso  inanirestano. 
Perocché  con  questo  modo,  anche  i sininmi  dina- 
mici nelle  idiopatie  possono  essere  indicatori  di 
quel  centro  cui  i chimico-organici  i più  palesi 
debbono  poi  esser  ridotti,  onde  confermarlo  : pos- 
sono in  una  parola  gli  unì  con  gli  altri  muluamen  le 
soccorrersi  neiropcra  sintetica  della  riduzione.  Ma 
veramente  i soli  sìntomi  chimico-organici  stanno  in 
immediato  rapporlo  con  la  idiopatìa,  che  ù un  pro- 
cesso morboso  chimico-organico  per  essa  stessa.  E 
questi  li  vedremmo  superare  in  entità  c dirò  pure 
nel  numero  i dinamici , so  tutti  potessero  esserci 
pale,si,o  se  sapessimo  tulli  valutare  i diversi  i carat- 
teri degli  umori  escrementizi.  Ma  possiam  noi  en- 
trare in  lusinga  di  discoprire  col  solo  mezzo  de'sin- 
lomi,  ridotti  pure  con  la  massima  diligenza  alle  lo- 
ro centrali  pertinenze,  il  caratlcro  assoluto  della 
idiopatia?  Questo  no.  Anzi  una  tale  pretensione  si 
opporrebbe  ai  principi  patologici  da  noi  sostenuti  : 
cioè  che  quel  carattere  non  vien  fuori  che  dagli 
stabiliti  rapporti  de'sintomi  con  la  causa  prossima, 
e di  questa  con  la  remota.Oltrcchè  celesta  preten- 
aìonc  ricondurrebbe  la  teorica  de’sintomi  su  la  via 
fallace  delle  scuole  in  che  tuttora  s'insegna  la  gui- 
da diagnostica  de’sinlomi  polognomomci.  Questi 
per  quanti  se  ne  insegnano  ne'libri  pratici,  voglio- 
no tutti  essere  tolti  doll’uso  clinico  che  se  ne  fa  ; 
non  tanto  come  fallaci,  quanto  come  potentissimi 
a ritardare  in  perpetuo  i progressi  della  semiotica. 
Che  dunque  dobbiam  noi  operare  attorno  ai  sinto- 
mi idiopatici  ? Ch’ essi  siano  semplicemente,  per 
quanto  è possibile  , ridotti  in  relazione  con  quei 
principali  centri  differenziali  ai  quali  vedemmo  ri- 
dursi le  idiopatie,  onde  preparare  allrcttante  serie 
di  elTeltaalita  , per  eimenlarlc  con  le  comunanze 
delle  cause  remote,  llistrella  cosi  nei  dovuti  limili 
la  pretensione  del  patologo  , egli  si  vede  in  gran 
|iarle  sminuita  innanzi  alla  ragione  quell'  immensa 
dilTlcollàdel  cercare  cioè  e trovare  sintomi  idiopa- 
tici in  rapporto  con  le  idiopatie. 

E nel  vero,  sebbene  confusissima  si  presenti  al 
letto  deH'infermo  0 sui  libri  di  pratica  la  sintoma- 
tologia d'un'alTczione  cosliluila  da  alteralo  proces- 
so di  esalazione  eslerno,lullavia  ponendo  mente  ai 
patologici  caratteri  degli  umori  esalati  e dalle  mu- 
cose e dagli  organi  vicari  di  quel  primo,che  si  tro- 
vò sottoposto  all’  azìon  della  potenza  nociva  , por- 
tando le  leggi  di  consenso  a supporre  gli  stessi  ef- 
fetti anche  dove  il  sintoma  chimico-organico  non  è 
palese,come  per  esempio  nelle  aponeurosi  dc'mu- 
seoli,  nelle  membrane  sinoviali;  ecco  una  serio  di 
cITcllualità  che  , tulle  prese  insieme  , vanno  facil- 
mente a ridursi  al  primo  di  quei  tre  tipi  idiopatici 
ria  noi  stabiliti.  1 caratteri  chimico-organici  d’ un 
alteralo  processo  di  nutrizione  sono  aneli'  essi  de- 
terminabili specialmente  nel  sangue  sì  estratto  che 
e.ircnianle  ; perocché  da  qeusl' ultimo  deriva  un 
certo  generale  impasto  morboso  ncH’abilo  esterno 
del  corpo,  che  risponde  di  spesso  alla  sua  guasta 
natura  Nel  pletorico,  nell'alroflco  al  di  ha  dalle  la- 
liliidinì  del  temperamento,  nello  scorbulieo,  nello 
scrofoloso,  nel  rachitico,  i sintomi  facilmente  si  ri- 
portano ad  una  viziala  nutrizione. Abbiamo  noi  sin- 
tomi chimico-organici  palesi.o  almeno  li  eonoscia- 
mo  abbastanza  da  poterli  riferire  ad  una  neurosi 
idiopatica?  Oltre  quel  mollo  clic  ci  dà  la  riduzione 
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do'sinloroi  dinamici  sotto  il  fenomeno  dolore,  c II 
vedere  che  nciropcrarcsilTallacalcnazione  d'cITelli 
ci  Iroviani  sempre  nelle  pertinenze  del  sistema  ner- 
voso, 0 in  qualche  centro  primitivo  di  questo,  v'ha 
nessun  altro  anello  di  relazione  più  prossima  col 
processo  particolare  della  maialila  ? Finora  i fìsio- 
loghi  non  hanno  contemplalo  che  la  sen.sazianc  : 
c questa  hanno  considerala  passiva  dietro  i precetti 
di  I.ockc  c di  Condìllac;c  come  tale  cnnsidcraiidola 
non  potevano  certo  vedere  in  essa  un  processo  chi- 
mico-organico spontanea,  idiopatico  net  suo  stato 
morhoso.  Quindi  i palolophi,  seguaci  anch'rssì  del 
sensualismo,  ogni  alterazione  nei  processi  di  sen- 
sazione tennero  secondaria. Ma  come  l'organo  pen- 
sante ha  una  subbielltt-ild.cioè  un’alliludinc  ad  o- 
perarc  da  sè  su  roggcllo  della  scnsazione,cosl  nel- 
lo stalo  patologico  I’  alteralo  processo  ncrveo  di 
sensazione  è per  noi  un'alterazione  idiopatica,  os- 
sia chimico-organica,  nella  subblellltllà  tanto  del- 
l'organo pensante  nelle  alienazioni  mentali, quanto 
degli  altri  principali  centri  del  sistema  nervoso  si- 
no ai  gangli  ed  ai  plessi;ne’qnali  pure  noi  ammet- 
tiamo una  sulibicUivilA  come  cagione  del  senso 
organico  o degli  appetiti  istintivi,  nelle  alterazioni 
di  questo  senso  o di  questi  appetiti  medesimi. Que- 
sto principio  teoretico  che  da  sèsolo,  adottato  che 
fosse , liasterebbo  a mostrare  la  necessità  di  rifon- 
dere da  rapo  Inlla  quanta  la  patologia  lìnora  rice- 
vuta delle  malattie  nervose , dimostra  alihaslania 
per  noi  reme  nelle  neurosi  idiopatiche,  oltre  ai  di- 
namici non  manchino  sino  a un  certo  punto  palesi 
i sintomi  stessi  rhimico-organici,  riconoscibili  pe- 
rò solamente  dagli  allenti  c perspicaci  osserratori, 
E ben  dilUcile  confondere  con  questo  Ire  cate- 
gorìe di  sintomi  quelli  che  appartengono  diretta- 
mente ad  un  centro  idiopatico , governalo  da  pro- 
cesso morlioso  speciDco.  Le  malattie  contagiose  c 
le  febbri  iniermillenli  miasmatiche  hanno  .sintomi 
cosi  propri  c cosi  inlimamcnlo  collegati  alla  loro 
essenza,chc  solo  quasi  dal  rapporto  in  fra  loro  clic 
ne  dia  la  forma  nosologica,si  ha  insieme  il  più  del- 
lo volle  trovalo  quello  de'sintomi  con  la  idiopatia. 
Ma  anche  qui , scbheno  sian  queste  idiopatìe  clic 
traggono  con  sè  il  più  coslanlemcnic  delle  altre 
sintomi  propri,  la  riduzione  di  essi  non  ne  dà  che 
un  carattere  presuntivo  della  essenza  , il  quale  a 
volerlo  aver  positivo  si  conviene  avvicinare  il  cen- 
tro patologico  con  lo  cause  remolc.Siano  ad  esem- 
pio ìc  febbri  iniermitlenli.  Quelle  die  noi  chiamia- 
mo rnmnni,  cioè  non  prodotto  da  causa  spccilìca  , 
hanno  pur  esse  come  lo  miasmaticlic  quel  giuoco 
di  sintomi  dinamici  febbrili , clic  si  riproduco  con 
manifesta  periodicità;  hanno  pur  esse  qualche  sin- 
loma  chimico-organico  somigliante,  come  dir  bile 
alterala,  urino  laterizie.  Pur  nondimeno  il  loro  fon- 
do patologico  essoniiale  è diverso,  secondo  la  di- 
versa natura  delle  causo  remole.  E a scemerò  lo 
comuni  dallo  spccinchc  conduco  la  presenra  d'una 
spceilìca  causa,  cioè  del  miasma  palustre.  Sarà  lo 
studio  di  questi  rapporti, che  aprirà  forse  presto  la 
via  ad  una  Critica  dell»  Ragion  pratica,  senza  la 
quale  la  Medicina,  non  solo  non  potrà  valersi  dei 
falli,  ma  questi  fatti  medesimi , non  cimentali  con 
i essa  critica,  saranno  a lei  più  dannosi  delle  stesse 
ipolelichc  Icorie. 
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kcro  n&  crisi , nù  siulotni  aititi,  se  lo  matatllc  Tos- 
{ 8.  sere  universali.  QuaiiJo  lo  Spreiigcl  rimpruvera 

rileiik  di  aver  dichiaralo  lutti  i sintomi  per  attivi, 
BapporU  «lei  klntoml  eoa  le  ooiapnilc.  non  siamo  con  lui  ; imperocché  nemmeno  quegli 

stessi  che  parlano  dal  centro  di  allivilù  dcirelneien- 
"Onde  perù  siano  rcllamcntc  appartali  q valutati  za  conservativa  a tulio  rigore  sono  aitivi , come 
ì fenomeni  idiopatici, appunto  perché  quasi  sempre  quelli  che  sono  pure  ingenerali  dalla  detta  elllcien- 
composto  è lo  stato  murboso,convicn  conoscere  ed  za,  e iiilanlo  solo  possono  appellarsi  attivi  perché 
eliminare  da  essi  que'sinlomi  che  appartengono  a )iarlono  da  un  centro  di  alliviià.  Quando  perù  gli 
qualche  altro  centro  patologico  sussistente  pure  per  rimprovera  insieme  di  aver  dichiarala  la  cnnosccn- 
sé  come  ridiopalia,ma  di  natura  diversa  da  questa;  za  dc'siiiloini  attivi  per  sommamente  difUeilc,  noi 
centro  che  per  trovarsi  congiunto  al  primitivo  in  conveniamo  con  l'Ilenli;  e vediam  poi  elio  lo  sles- 
una  stessa  malattia  viene  da  noi  dello  oinopnlia,  c so  Sprengel  nello  spianare  che  pretendo  la  dilli- 
omopalici  ■ sintomi  che  a lui  si  riducono.  Kellc  cotlé,  la  rende  più  intrigata  con  lo  stabilire  che  i 
vcccliie  patologie  trovasi  falla  menzione  d’  alcuni  sintomi  aitivi  costituiscono  gli  stadi!  delle  malattie, 
sintomi  clic  dicevaiisi  accidentali,  epigenomeni , I quali  non  dai  detti  sintomi,  ma  dal  processo  cs- 
epifenomcni,  soprauuei;nenli,i  quali  in  alcuni  casi  senziale  morboso  c dalle  sue  fasi  sono  determinali, 
collimar  potrebbero  co’noslriomopalici.Ma  noi  non  Si  può  dare  un  morbo  distinto  per  lutti  gli  stadi 
riguarderemmo  per  fenomeno  omopatico  un'  ernia  suoi,  in  che  i sintomi  attivi  non  insorgano  clic  nel- 
che  succedesse  ad  un  vomito  violento,  c nemmeno  l'ultimo.  Clic  in  tutta  quanta  la  malattia,  cioè  dal 
uno  spulo  di  sangue  che  avvenisse  per  troppo  im-  principio  al  line  vi  siano  dei  sintomi  attivi,  noi  noi 
pelo  di  tosse.  Questi  diciamo  anche  noi  i sintomi  iicgliiamo;  ma  quclU  che  deve  distinguere  il  cliiii- 
accidcnlali,sollo  I quali  comprendiamo  ancora  certi  co  dai  passivi  c giuslamcnto  valutarli,  quelli  insom- 
sintomi  abituali  all  infermo  anche  nel  suo  stalo  di  ma  che  qui  conlemplianio  sono  gli  autocritici, 
salute,  c i cosi  delti  sintomi  Icrnpcuitci  suscitali  quelli  che  insegnano  al  cliuico  il  quo  natura  uergii 
0 rimasti  in  conseguenza  di  qualche  rimedio  usato  d'Ippocrale,  specialmente  nelle  idiopatie,  llaiino 
a truppa  dosc,o  deslalorc  di  fenomeni  elettivi  par-  sintomi  attivi  anche  l'cliopatie,ma  questi  non  sono 
liculari.o  di  particolari  antipatie.  Il  carattere  c l'ira-  del  genero  che  qui  consideriamo  mentre  leetiopalie 
portanza  do'eciilri  morbosi  omopalici , che  noi  al-  sono  di  loro  natura  acriliche.  Lo  leggi  de'sinlnmi 
Irovc  stabiliremo,  designerà  anche  quello  de'  sin-  attivi  nc'morbi  idiopatici  per  noi  sono  le  seguenti: 
tomi  che  ne  promanano.  Siane  Intanto  un  esempio  . l.llloronumcro,oamcgliodireilpotercslaiiiragio- 
la  perniciosa  pleuritica  , nella  quale  i sintomi  di  ne  contraria  della  intensità  del  centro  idiopatico  o 
tosse,  di  dolor  laterale  punlorio , di  respiro  allan-  omopatico.  2.  Se  il  morbo  è scmplicc,il  loro  caral- 
noso,  l'escreato  niucoso-sanguigno,  la  cotenna  del  lere  gli  corrisponde  essenzialmente  , e si  rappre- 
sanguc  estrailo  sono  sintomi  omopalici  dipendenti  senta  per  lo  ristabilirsi  della  funzione  nell'  organo 
dalla  oniopatia  flogisliea  stabilitasi  nello  pleure  ; o negli  organi  vieart  di  essa  , che  fu  clcllivamenle 
sintomi  che  non  hanno  corrispondenza  col  centro  colpita  dalla  potenza  morbosa.  Noi  non  vediamo 
idiopatico  della  febbre  Inlcrmillcnle  specifica. Cosi  sempre  avverala  questa  legge  per  le  omopalic  , o 
la  gonfiezza  , la  tensione,  il  dolore  , l' ingorgo  , il  confondiamo  i sintomi  altivi,eon  che  queste  taluna 
rossore  delle  parotidi  nella  febbre  Icnla-uervqsa  volta  si  giudicano  o tendono  a giudicarsi,coii  quelli 
sono  sintomi  omopalici  riducibili  ad  una  parotite  della  malattia  principale.  .Ma  quando  e quelle  e 
che  si  è associala  alla  malattia  principale.  Cosi  i questa  sono  ben  determinale  in  una  stessa  alTezio- 
sintomi  convulsivi  che  pur  sopraggiungono  in  un  ne,  l'occhio  pratico  o perspicace  del  patologo  è al 
caso  d'atrofia  sono  talora  omopalici  d'uno  neurosi,  caso  di  verificare  la  suddetta  leggo  in  entrambe, 
che  puù  facilmente  combinarsi  a morbo  costituito  3. 1 sintomi  attivi  nel  loro  sopragginngere  dànno 
da  inopia  di  materia  animaic.l  quali  esempi  si  po-  apparenza  di  accrescimento  alla  malattia  con  sol- 
trebbero  mollo  più  a lungo  raoltiplicarc,sc  già  por  licvo  dell' infermo.  Qualvolta  nelle  malattie  Irovia- 

3ueslo  capo  essi  non  fossero  più  che  sufilcicnli  a mo  que.sla  conlraddizione,ccrlo  é che  Ira  i sintomi 
Imoslrare  la  necessità  di  non  ammassare  questi  loro  ve  ne  sono  degli  attivi  tendenti  a salutari  mu- 
sinloini  sul  centro  idiopalico;ma  dill'creiuiarli  onde  lazioni.  Queste  leggi  avrebbero  (so  qui  ne  fosso  il 
sia  perfcllamcnio  isolalo  c determinalo  con  mag-  luogo  ) bisogno  di  maggiore  dilucidazione.  Esse 
gior  sicurezza.  preparerebbero  forse  la  soluzione  del  gran  proble- 

ma terapeutico  : fin  (foce  lo  naluni  può  giungere 
$0.  * ilo  sé  alla  sanazione  d'un  dolo  morùo'l 

Bttpporll  de*  dintorni  con  l’olBeiencn  ^ 

cott»crvoUvap«NuiUi  dc’dinlomi  oulvl. 

Ln  diaenodi 

Dicemmo  oUrovc  che,  (Indiò  dura  la  vUaJa  Icn* 

deiiza  conservativa,  sebbene  oppressa.sopralTalta  , Lo  scopo  cui  mirano  tulle  queste  dilTercnze  di 
ridotta  anche  al  minor  numero  di  punti  organici  sintomi  morbosi  é quello  dell  instituire  la  diagnosi 
dal  morbo  presente  nell' organismo,  essa  tuttavia  delle  malallie.Quando  si  avranno  cosi  fra  loro  dislin- 
sussisle  libera  sempre  in  qualche  parte  di  esso,  ti  lutti  i fenomeni  sensibili  di  esse,  c di  tulli  op- 
Egli  è da  questi  centri  di  attività  che  partono  i sin-  prezzalo  giustamente  il  valore,  avremo  allora  pre- 
lomi  attivi.  Fin  dove  si  ammettono  lo  crisi,  come  parala  la  diagnosi  del  morbo  cui  debbono  poi  esser 
quelle  che  sono  organiche  mutazioni  necessaria-  rivolle  le  nostre  mire  curative.  Dico  preparala  ma 
monte  accompagnale  da  sintomi  propri,  è necessa-  non  ullimala;pcrchè  ad  ultimarla  6 mestieri  trovare 
rio  insieme  rammcllcro  sintomi  attivi. Non  vi  sareb-  rapporti  fra  II  presupposto  centro  primitivo  c la 
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musa  mnofn.  Sicchò  la  JiaKiiosi  lUMi  ò lu  cDumc* 
ruiionc,  eia  pure  ordinala,  di  lutti  I sintomi  di  una 
nìalattia,  uvvcramcnlc  lu  nosugroiica  tabella  di  uti 
morbo  mtatuiKjur;  ma  la  perfeua  diagtiusi  consiste 
nelle  (lineretizc  analiliclic  dei  einlomi  a seconda 
(lei  vari  fuiili  onde  derivano,  e nelle  induiioni  che 
se  ne  formano  inlurno  all'csscma  morbosa.  E sic- . 
come  talora  a questa  induzione  non  bastano  nem-  ! 
meno  le  forme  presenti  della  malattia  , la  diagnosi 
chiama  in  soccorso  anche  le  passate;  e queste  nan- 
no  presso  i pratici  il  nome  di  anamncaUc/ie.SiccO' 
me  però  (lucsle  appnricngoiin  a morbi  anteriori,  il 
patologo  (leve  faro  attorno  ad  osso  le  medesime  a* 
iialisi  e riduzioni  che  farebbe  se  la  malattia  gli  fos- 
se sotto  ai  nervi. 


su. 

Ia  proffiMMil. 

Due  maniere (l'induzionesi  Corano  dullu  diagno- 
si quando  è uilimata;  1'  una  riguarda  la  possibilità 
rielle  mulazioiii  salulari,  che  s'iiidurranno  per  ope- 
ra dc’riiiicdl  nella  malaui3;rallra  riguarda  la  som- 
iiiu  lolalc  di  nuesic  supposle  mutazioni , moltipli- 
cala per  quella  dcirenlilù  del  processo  morboso  e 
del  potere  supcrslilc  della  Terza  mcdicatrice.  Da 
qucsl'iillima  sicii  Tuori  quel  giudizio  anticipalo , 
die  ci  formiamo  dell'  esito  favorevole  o funesto  di 
una  iiialallia.  Il  perdià  la  prognosi  non  si  può  diro 
il  risullalo  d'un  segno,  come  si  pretende  nelle  se- 
iiiioliclie  tutte  che  finora  non  sono  punto  uscite 
(lall’cmpirismo,  ma  bensì  d'  una  diagnosi  ultimala 
nel  modo  di  sopra  dimostralo  necessario.  Nò  può 
dirsi  nemmeno  una  diagnosi  continuala  ; perchè 
nella  indiizionc  prognostica  entrano  come  elementi 
valulabili  anche  i presupposti  clfcUi  de'  rimedi  e 
(luuili  dcirelUcicoza  conscrvaliva. 

CAPITOLO  VI. 

DSL  DOLOSE  COVE  SlilTOni. 

§1. 

Significato  luitologleo  del  dolore. 

Ogni  parlicolar  sensazione  può  essere  accompa- 
gnala da  piacere  o da  dolore.Nello  stalo  palulugico 
vi  può  essere  doloro  senza  idiopatica  allcrazioiic  dei 
processi  diimico  organici  sensitivi  ; 1'  elaboraiiun 
subbiclliva  de'  cenili  cerebrale  e gangliunico  può 
essere  alterala  idiopaticamente,  e non  osservi  do- 
lore. Nella  Icnia-ncrvosa,  la  forma  del  delirio  che 
parte  dall'alterazione  idiopatica  della  subbiellivilà 
cerebrale  è il  piò  spesso  giuliva.  Allrctlanlo  si  os- 
serva in  alcune  specie  di  monomania.  Sicché  il  do- 
lore non  è parlicolar  sensazione;  ma  è mici  modo 
onliiiario  di  senso  organico  iiiscparauilc  dallo 
stesso  movimento  del  nervo,  solo  die  questo  assu- 
ma un  grado  morboso.  Similmoule  pensava  llar- 
tic)  clic  il  dolore  non  dilfcrisecdal  piacere  pel  mo- 
do, ma  soliamo  per  il  grado  con  die  si  operano 
questi  feuomciii  della  scnsibililà. 


{J. 

Il  dolore  è olniuma  ed  ò dlnomleo. 

Le  sole  ctiopalic  dinamidicc  l'Idiopatia  nervosa 
potrebbero  far  dubitare  che  il  doloro  non  fosse 
sempre  siiitoma.  Ila  quelle  vcdcninio  esser  costi- 
tuite da  solo  movimento  di  contrazione  o da  espan- 
sione morbosa  della  fibra;  lalcliò  il  dolore  non  può 
essere  die  cffello  di  cotesto  slatumorboso.  Kquan- 
d'aiiclio  in  mezzo  a quel  tumulto  di  moli  vitali  pas- 
sivi si  riconoscesse  qualche  molo  attivo,  determi- 
nalo in  cpallassi  dalia  cflicicnza  conservativa,  il 
qual  moto  venisse  accompagnilo  da  sensazione  do- 
lorosa; due  fenomeni  anche  qui  anteriori  al  dolore 
si  scorgono,  cioè  il  movimento  e la  sua  causa  atti- 
va efficiente.  L'idiopatia  nervosa  non  ò costituita 
dal  dolore,  sebbene  da  questo  possa  essere  origi- 
nala: essa  invece  consta  di  una  permanente  altera- 
zione chimico-organica  nella  subbiellivilà  de'  cen- 
tri del  nervoso  sistema  donde  partono  poi,  come 
effetti  i più  prossimi,  contrazioni  ed  espansioni  lun- 
go i rami  nervosi  medesimi  atte  a indurre  il  dolo- 
re. Taiilochò  anche  in  questo  genere  di  morbi, 
sebbene  abbiano  la  loro  sede  essenziale  ne*  nervi, 
il  dolore  non  è die  un  sintoma.  Ritengasi  adunque 
essere  il  dolore  sempre  un'afTcziono  successiva  e 
dipendente  di  quello  stato  morboso  die  è già  nella 
fibra  stabilito;  e può  egualmente  risultare  da  qual- 
sivoglia alleraziono  di  essa;  lungi  dall’essere  lui 
stesso  un  modo  di  ammorbare  primilivo  di  essa.  Il 
perchè  veramente  si  sono  da  Archigono  sino  a Du- 
mas alcuni  llsiologlii  provali  di  Irovarue  le  dilTc- 
rciize  a seconda  del  modo  con  cui  vicn  pcrcepilo; 
diITcrenze  che  se  sono  risullalc  vsiie  per  sè  stesse, 
hanno  però  vieppiù  martellalo  il  concetto,  che  il 
dolore  non  è che  un  sintoma. 

Noi  abbiamo  il  dolore  per  un  cangiamcnlo  della 
sostanza  nervea  in  perfclla  corrispondenza  col  mo- 
vimento morboso  di  contrazione  o di  espansione 
del  nervo  stesso.  Sicché  il  dolore  6 aperlamcnle  un 
fenomeno  dinamico.  Nè  l'essere  lui  percepito  gli 
toglie  questo  carattere;  Imperocché  il  dolore  in 
(juanto  è sensazione  sta  al  movimento  nervoso  ac- 
cresciuto, come  il  calore  in  quantoò  sccrczioncsla 
al  movimento  arterioso  nella  febbre. 

Quando  v'  ha  nello  stalo  di  salute  un  normale 
contrasto  fra  i moli  di  conlrazione  e di  espansione 
negli  slrumenli  del  senso,  v'  ha  allora  il  piacere: 
la  noja  è il  predominio  fisiologie»  continualo  del- 
l'un movinienlo  o dell'altro;  il  dolore  è il  medesi- 
mo predominio  giunto  al  grado  morboso.  Il  cono- 
scere questo  dinamiche  leggi  deH'umana  econo- 
mia, e II  sapere  adattar  loro  i materiali  delle  sen- 
sazioni forma  il  fondamento  della  estetica.  Può  a- 
dunque  il  dolore  essere  compagno  tanto  dello  sta- 
to d espansione  nervosa  quanto  di  quello  di  con- 
trazione. 

Il  dolure  come  qualunque  altro  sintoma  può  es- 
sere attivo  0 passivo;  o quando  da  queste  due  di- 
verse fonti  osso  insorgo  in  un  medesimo  morbo,  si 
hanno  quelle  aulitesi  sensitive  le  quali,  pulendo 
CMcro  ridotte  snllo  le  medesime  leggi  delle  aiilile- 
si  dei  niovimenli  vitali,  solo  clic  sì  faccia  ragione 
del  particolare  sistema  in  che  si  operano,  libcrmiu 
dalla  necessità  di  ricorrere  ai  pretesi  accumula- 
inculi  della  potenza  sensoria  a alle  sue  consuma- 
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tluiii,  ncllu  inU'uJcro  le  ru^ium  iTulcuiii  siraia- 
ganti  (unomeni  dalla  sensibilità. 

SS. 

Catrmaloao  Ac*«lit(oml  dliMiiil«l,  l'Dltimo 

nacllo  della  <|aale  pne  cswcrc  U doloro. 

Non  v'ha  sintonia  morboso  più  ovvio  nelle  ma- 
ialile che  quello  del  dolore;  appunto  perchè  seb- 
bene il  proeesso  patologico  primitivo  non  risieda 
nc'ncrvi,  cinscnn  organo  o dai  gangli  o dai  plessi 
co'quali  è più  in  un  flsiolugico  rapporto , prende 
la  sua  maniera  di  senso  organico  , cagione  dello 
speciale  appetito  elettivo  onde  si  conserva.  Nè  si 
va  troppo  lungi  dal  vero  considerando  il  rcnomcno 
dolore  come  quello  da  cui  parte  oucllo  irragia- 
incnto  di  sininini  dinamici  clic  ne  da  la  manifcsla- 
zionc  esterna  delle  malattie.  Perocché  non  è da 
credere  che,  cominciando  sempre  dall' esser  loca- 
le, l'alTezionc  si  dilTonda  poi  identicamente  ed  es- 
senzialmente a largo  spano  ncll'organisinu;ma  in- 
vece è da  ritenersi  che  il  più  delle  volle  ijuclla  , 
che  i greci  dicono  diachisis  , e noi  dilTusionc  di 
processi,  appartenga  per  la  maggior  parte  ai  moli 
vitali  sommossi  o disordinali,  come  pure  ad  altre 
loralilà  morbose  qua  e là  per  la  macchina  stabili- 
tesi nel  corso  sicsso  della  ntalallia,  localllà  spesso 
ancora  di  natura  opposta  o diversa  dalla  primige- 
nia, Ammesso  poi  che  clasenn  organo  o sistema, 
clic  non  è compreso  nel  primo  processo  morboso, 
debba  per  legge  organica.vilalc  tendere  sempre  a 
mantenersi  nella  suo  integrità,  dice  clic  questa  ef- 
llcienta  conservativa  non  potrebbe  esser  vinta,  nè 
per  conseguenza  moltiplicarsi  le  morbose  località 
se  non  vi  concorresse  fa  coopcrazion  del  dolorc.E 
perchè  questo  eITctIo  quasi  primo  della  organica 
nirezionc  è nuche  di  sua  natura  il  più  rapido  a diD 
fundersi,  mentre  non  v'ha  più  rapido  allo  di  vila 
ili  quello  della  sensazione,  è anche  quello  che  pri- 
ma degli  altri  puù  informare  delle  qualilù  morbo- 
se del  centro  patologico  le  altre  parli  o gli  altri 
lassuli.  Onde  o questi  lottando  contro  la  impres- 
sione perlurbalriec  dònno  sinlonii  morbosi  propri 
manifeslì,  o,  lasciandosi  vincere,  ammorbano  an* 
eh’essi  al  loro  modo,  ed  ceco  nuovi  sintomi  ovve- 
ro partecipano  del  modo  dcirnlTczionc  primitiva  , 
ed  ceco  questa  con  sintomi  propri  e predominanti 
annunciarsi  aireslcrno.  I quali  elTelli  in  prima  ori- 
gine scinlirano  promossi  dai  dolore,  e pare  die  il 
dolore  stesso  t)ua  e là,  dirò  quasi  scintillando , li 
ripeta  e li  propaghi, 

s». 

Il  dolore  moltlplleo  e rIeoaecDtro  I processi 
morbosi. 

Si  vede  come  il  dolore  ripeta  per  imitazione  o 
associazione  sensitiva  gli  cITclll  prossimi  della 
causa  del  morbo  in  allrc  parli;  tanto  clic  i proces- 
si morbosi  cosi  si  vanno  moUiplicando  , e so  sono 
tutti  d'idciilica  natura  possono  difTundcrc  a larga 
sfera  la  malallia  essenziale.  Di  che  si  ha  un  cscm- 
piii  nel  rcumalismo  , dove  il  dolore  va  ripclcado 
nelle  arllcolazioni  quel  medesimo  cRello , cbc  fu 

(l)V  la  .Mcmuiia  suddetta,  ail  2 e scg. 
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in  origine  prudulto  su  la  cute  dalla  potenza  ester- 
na; e,  indolla  una  specie  di  contrazione  in  quello 
membrane,  sospende  in  esse  la  esalazione  e ripro- 
duce un  centro  patologico  della  stessa  natura  del 
primo.  Cbc  anzi  pare  che  in  tali  malatlio  il  dolore 
sia  sempre  precursore  della  flussione  elio  si  va 
trasportando  daU'unn  all'altra  capsula  arlieularc;  e 
coleste  flussioni  cosi  gli  tengon  dietro  che  si  pos- 
sono dire  da  lui  generate  e promosse  ; e forse  per- 
ciò terranno  quetia  natura  volubilo  e fuggevole, ap- 
punto perchè  tale  è la  natura  del  dolore,  ossia  del 
siiiloma  cbc  presa  azione  di  cause  le  cccllù.  Dalla 
ijualc  indulo  ancora  probabilmcnlc  desumeratmo 
quel  parlicolare  carattere  di  attaccare  , per  esem- 
pio, oggi  il  ginoccliio  e il  piede  destro , dimani  il 
sinistro, oggi  il  carpo  0 il  cubilo  del  braccio  destro, 
dimani  le  stesse  parli  del  sinislro , ovvero  di  pro- 
pagarsi in  giro  dal  piede,  glnoccbio,  mano,  cubi- 
lo, spalla  sinisira,  e quindi  discendere  dalla  spal- 
la, cubito,  mano,  glnoccbio  al  piede  destro;  iinpo- 
roccliè  essendo  legali  i movimenti  di  scnsaziouo 
coi  loco-motori, potrebbe  credersi  elio  in  questi  ca- 
si l'alterato  movimento  di  sensazione  seguisse  le  abi- 
tudini, 0 meglio  le  associazioni  de'  movimenti  vo- 
lontari con  le  quali  muovonsi  pur  sempre  gli  arti 
superiori  ed  inferiori. E queste  son  pure  quelle  va- 
ghe apparenze  fenomenali  del  reumatismo  , che 
hanno  imposto  a taluni  in  modo  da  far  loro  con- 
fondere questo  morbo  con  te  ncurafpie  iiiiopali- 
che:  solite  false  deduzioni  In  cui  prccipilano  sem- 
pre i giudizi  su  le  idiopatie  che  solamente  dai  sin- 
tomi SI  ricavano.Dell’alliludiuc  poi  del  dolore  a ri- 
conccnlrarc  i processi  morbosi  (il  clic  principal- 
mente si  avvera  quando  il  dolore  è sintonia  allivo 
promosso  dairefllcicnza  vitale)  adducemmo  già  ba- 
slevoli  ragioni  ed  esempi  nella  memoria  sul  pro- 
cesso flogistico;  talcliè  dal  ripeterle  qui  possiamo 
a drillo  esentarci  (1).  Queste  cuutrarie  allivilà  del 
dolore  appunto  sono  spiegabili, 'per  quel  considerar- 
lo che  noi  facciamo  come  sinlonia,laiilo  del  movimen- 
to morboso  d'espansione,  quanto  di  quello  di  con- 
trazione della  libra  scnziciilc.  Il  che  non  potrebbe 
agevolmente  comprendere  nè  spiegare  coforo  clic, 
confondendo  gli  elTelli  del  dolore  col  dolore  stes- 
so, 0,  volendo  stare  ad  una  sola  maniera  di  suo 
movimento,  lo  fanno  consistere  n nella  debolezza 
come  l-'ernclio  e il  Cunaveri,  o nello  stalo  di  con- 
troslimulo  come  il  Tominasiui, 

5 5. 

II  dolore  può  r«Mer  riiuso  di  «Impatla  e 
di  meieuaai»l. 

Quella  forma  nosologica  che  comprende  in  sè 
■ulta  rimmagiiic  esterna  d'un  morbo  viene  cosli- 
tuila  in  gran  parte  da  movimenti  morbosi  or  mola- 
slalici  ora  simpatici, I quali  e in  numero  e in  inten- 
sità superano  di  freiiucntc  quelli  promossi  o legali 
csscnziolinciile  alt’alTczion  primitiva.  Tulle  quelle 
simpatie  morbose  di  che  parla  la  pratica,  e che 
non  dipendono  da  leggi  di  consenso  analomico-ll. 
siulugiclic  conosciute, debbonsi  riferire  alTiiilIueii- 
za  del  dolore.  E di  vero,  iicTnurbi  molle  simpalio 
iiisurguiio  di  cbc  non  presenta  cscinpio  lo  stalo  di 
salute:  noi  vediamo  futinarsi  de'uuovi  aggregali  e 
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&cric  d'azioni  fra  organi  c si:>lcmi  elio  pinna  non 
iiioilravano  apparonic  consenso  fra  loro,  e vedia- 
mo aU'inconlro  rompersi  quelle  che  nello  slato  lì- 
siulugico  erano  insieme  assodate.  Quindi  la  dilTc- 
rciiza  fra  i consensi  e le  simpatie  ; essendo  questi 
consensi  nuovi  prodotti  dal  sintoma  dolore,  laddo- 
ve quelli  sono  le  conseguenze  necessarie  de'  rap- 
porti anatomico -flsiologici  infra  le  parti.  K perchè 
moti  di  simpatia  e di  mctaslasi  talora  nello  stato 
morboso  legansi  insieme,  cosicché  qucsl'ullime  si 
fanno  spesso  derivare  dalle  leggi  delle  prime  ; il 
fenomeno  dolore  vuol  esser  lenulo  capace  di  pro- 
muovarc  movimenti  metastatici  ancora  ; dai  quali 
ponilo  suscitarsi  novelle  secrezioni, e coi  quali  pos- 
sono essere  da  un  luogo  all'altra  trasportate  le  ma- 
terie morbose  medesime. 

se. 

Il  dolore  eouva  di  omopacte . 

Dopo  le  quali  avvertenze  non  sembrerà  esagera- 
lo il  considerare  il  dolore  come  fenomeno  morboso 
priniariamcnte  ingenerato,  e genitore  di  una  serie 
assai  eslcsa  di  sintomi  i più  atti  a riflettere  aire- 
storno  l’imnmginc  delle  interne  alfezioni.  La  i|ualo 
immagino  è in  gran  parte  rappresentala  sul,vollo, 
dove  muscoli  e nervi  mobilissimi  con  le  loro  eon- 
Irazioni  ed  espansioni  cosliUiiscono  i tratti  princi- 
pali della  fisonomia  patologica  ; onde  imporlanlis- 
sinia  si  rende  alla  diagnosi  rallcnla  osservazione 
delle  diverse  c.sprcssioni  di  dolore  che  il  vello  <le- 
gl'iiifermi  diinoslra, dalla  quale  sola  i più  esperii  ed 
avveduti  sanno  talvolta  congetturare  il  carattere 
generico  di  non  poebe  infermità. 

.Appartiene  altresì  a questo  luogo  il  reputare  que- 
sto fenomeno  come  atlissimo  a consociare  le  alfe- 
zioni  idiopaliclic  alle  eliopalie  meccanico-organi- 
che,  a far  passare  le  eliopalie  dinamiclic  allo  sialo 
idiopalico:  il  elio  si  avvera  principalmcnlc  quando 
una  ncuralgia  dinamica,  por  esempio,  giunge  lan- 
l'ollre  da  indurre  nn'allcrazione  sussislcnlo  por  sè 
in  alcuno  dc'principali  centri  del  sistema  acrvoso. 
Come  puro  quel  dolore  che  insorgo  nello  sialo 
idiopatico  già  stabiliio  è idoneo  a sopraccaricare 
di  qiialcbc  umopalia  colcslo  sialo  medesimo,  de- 
«iainlo  In  dislribuzion  regolare  de'  maleriaii  in- 
terni  di  nnlrizione.  Il  senso  di  freddo,  il  pallore, 
il  corrug.iincnio  alla  cute,  l'acceleralo  respiro,  che 
sogliono  accompagnarsi  ai  datori  piullosto  vtolenli, 
mosirano  come  durante  questo  stato  ad  una  idio- 
patia di  lull'alira  natura  potrebbe  sopraggiiiiigcrc 
iin'alTczione  omnpalica  di  alterato  processo  di  esa- 
lazione esterna.  E già  Forster  e Lorry  notarono  co- 
me i frequenti  dolori  spccialinciile  mescnlericì  di- 
spongano e producano  l' idropisia.  Quanto  poi  il 
dolore  possa  influire  sul  turbamento  delle  funzioni 
iiiitrilivc,  0 disordinarlo  e pervertirle  e ridurle 
in.vnclievoli  non  sarà  mestieri  provarlo.  Il  Willis 
racconta  clic  in  una  donna  morta  di  spasimi  vio- 
Icnli  la  pulrefazione  fu  prontissima.  E senza  dub- 
bio una  conseguenza  di  quella  coiilrazionc  clic  in- 
ducono lo  spasimo  e le  convulsioni,  clic  la  nulrl- 
ziunc  si  faccia  meu  bene  nelle  porli  stale  lunga- 
monte  addolorale,  e elio  questo  parli  medesime  ca- 
ihmo  ili  alroll.i.  E quanto  atta  nutrizione  pervcrlita, 
inil.illic  in  prilli  I origine  da  essa  dipendcnii,  qua- 
le a me’  d' esempio  può  dirsi  la  pellagra,  per  cf- 


fello  di  spasimi  culauci  produUi  dallo  scalflllure 
ulcerusc  della  della  nialallio,  iiiQiie  acquistano  una 
omupalia  nervosa  niaiiifesla  per  sintomi  di  demen- 
za e di  mania.  Ma  la  couirazionc  0 l'csp.ansion  do- 
lorosa facilmente  iiidiir  possono  disquilibrio  nel 
circolo  sanguigna,  e promuovere  cosi  parziali  mor- 
bosi processi  di  nutrizione  accresciuta.  Siccome  i 
muscoli  sono  il  vero  dominio  dc'iicrvi  motori,  e .so- 
pra essi  si  csercila  la  loro  più  disliiita  azione,  e col 
mezzo  (li  questa  azione  i nervi  operano  i loro  mag- 
giori circlli,  e nietlcndo  i muscoli  in  uii'azion  trop- 
po forte  accrescono  quella  di  liitli  i vasi  ; cosi  la 
energia  e la  rapidità  della  circolazione  può  giun- 
gere ad  un  segno  a cui  nessun'  altra  causa  potreb- 
be farla  salire  , e ne  risiillano  delle  congestioni 
che  poi  hanno  prossima  la  flogosi.  Questi  pochi 
esempi  basteranno  a mostrare  la  genesi  delle  af- 
fezioni coiicoinilaiili,  per  elicila  del  fcaomcao  do- 
lore. 

}7. 

terapeutica  del  dolore. 

Apcrlamcntc  risulla  dalle  coso  sia  qui  conside* 
rate  con  quaiila  ra^^iotio  allendcssero  gli  antichi 
nostri  maestri  con  ogni  diligenza  a impedire  le  fu- 
nc>te  eonsogiiciuc  d’  un  fenomeno  morboso  cosi 
temibile  qiurè  il  dolore,  e corno  con  ogni  accu* 
ndozza  cercassero  ili  calmarlo  , se  ciò  era  op- 
portuno, nelle  interno  p.irti , o deviarlo  so  poteva- 
no dalle  parli  più  nobili,  alle  mena  nubili,  onero 
alla  cute  merce  la  loro  terapia  cpisnatica,  con  li 
quale  inlendovano  di  operare  in  modo  chegb  an- 
goli delta  riflessione  dolorosa  non  fossero  laiUo 
acuti  nè  tanto  puiigilivi,  o non  facessero  tanto  im- 
pelo  contro  i visceri  interni,  fppocrate  aveva  co- 
stantemente osservalo  essere  di  buon  prognostico, 
clic  un  doloro  interno  cessi  e sia  rimpiaiiato  da 
lino  esterno.  Quindi  io  vorrei  che  i moderni,  nel 
covare  induzioni  lerapcuticlic  dagli  cffclli  del  mc- 
toilo  cpispnsiico, ponessero  a calcolo  principalmen- 
te ia  sensazione  dolorosa  elio  eccita  su  \a  pelle, 
come  pure  le  cslcsissìme  simpatie  che  muovono  da 
questo  tessuto  messo  in  aziono  di  dolore.  Senta  di 
che,  tolti  ad  esempio  i vessiennti,  non  si  potrà  mai 
rettamente  determinare  it  loro  modo  a’ agire,  il 
quale  0 giovevole  o salutare  clic  risulti,  porla  sem- 
pre con  sè  come  valutabile  T influenza  dinamica 
del  doloro.  Alla  quale  influenza  sono  forse  pure 
in  gran  parte  dovuti,  se  non  fors’aneiic  alle  polari- 
tii  organico-Yoitinne.  i prodigiosi  cfTcUi  che  alcuni 
raccontano  delia  moderna  agopuntura. 

CAPITOLO  VII,. 

DBLL4  FKBIftB  CO»  SIVTOMA 

Ma  non  sempre  il  dolore  nc'morbi  è sinfoma  di- 
namico COSI  imponente,  die  chiami  a sè  le  ragio- 
ni degli  altri  tulli  T ilvolta  invece  ve  ne  primeggia 
un  altro  che  è la  febbre,  spesso  anoora  d*  ima  con- 
dizione dinamica  opposta  a quella  del  dolore  ; on- 
de venne  osservalo  che  quc.sla  risolve  in  alcune 
occasioni  la  spasmodia  della  libra  senziente.  E già 
ragionando  de'siiilomi  abbiam  dello,  deve  riguar- 
darsi anche  I.v  febbre  come  uno  di  quei  renomont 
dinamici  primitivi , genitori  al  pari  del  dolore  dt 
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moUt  allri  onde  In  malallh  acqaisla  la  fua  forma. 
Mellendo  per  verità  uno  sguardo  analitico  in  mez- 
zo  alla  inollitmJinc  de*  sintomi  clic  prescnia  uno 
malattia)  qoasi  (uUi  sono  riducìbili  ad  alterazioni 
nervose  o ad  alterazioni  del  moto  circolatorio.  Al- 
meno ciò  si  avvera  principalmente  pcr<iue"sintnini 
che  dicemmo  dinamici.  Questi  adunque  possono 
essere  tutti  una  iltiazìonc  di  quelle  contrazioni  od 
espansioni , in  che  morbosamente  si  trovano  le  fì- 
bre  sensitivo  e quelle  motrici  del  grano'  organo 
delta  circolazione,  rapprcseiitnnlisi  sotto  forma  di 
dolore  o di  febbre  , eliciti  dinamici  sempre  più 
prossimi  alle  alterazioni  di  forma,  di  mistione, o di 
movimento  vitale* 

§1. 

La  febbre  è oprrtameate  an  «Intoma. 

M»  In  febbre  è ella  poi  sempre  un  sinloma?  Que- 
sto ente  vagheg!;ialo  da  lauti  medici  come  futido 
morboso  essenziale  di  laute  malattie,  se  da  queste 
facciamo  una  eliminazione  dc'sinlomi  anche  i più 
sensibili,  per  trovarlo  poi  come  causa  primilita,  c- 
sisle  più  ? Sarebbe  mai  stalo  questo  ente  medesi- 
mo la  causa  della  imperfezione  della  palologin  per 
si  liinglii  anni , e della  deplorala  impossibililù  di 
applicare  i principi  patologici  alla  clinica. 

La  primaria  sede  ed  origine  di  tulle  lo  maialile 
dimostrala  sempre  locale  : i progressi  dell'  aitalo- 
mia  patologica,  per  i quali  si  sono  riconosciute  le 
parziali  orgnniclie  alterazioni  come  cause  di  quelle 
alfezioni  clic  tciievansi  per  essenziali  e universali  ; 
il  giusto  valore  die  si  dà  oggi  alla  forma  nosologi- 
ca,  ossia  all'  apparente  fenomenologia  dei  morbi , 
hanno  rislrcllo  d'  assai  il  numero  delle  febbri  una 
velia  credule  essenziali.  Questa  riforma  in  patolo- 
gia era  necessaria  , e lo  semi  prima  di  ogni  altro 
moderno  scrittore  il  Uasori,  il  quale  sino  dal  1803 
sentenziava  chc.j  il  prendere  a coiisidcrorc  la  fi  b- 
n bre  come  un  solooggello  identico,  gli  òprecisa- 
n metile  creare  un  ente  lìllizio.c  mcllcrsi  nella  iio- 
B cessilà  di  dovere  errare  nella  spiegazione  dei 
« fenomeni  che  l'accompagnano  (I)  ».  Se  a queste 
parole  si  fosse  badato,  prmiiiuzinic  due  anni  prima 
della  storia  della  febbre  gialla  del  diuicn  di  liolo- 
gna,c  ben  cinque  anni  prima  clic  il  Broussais  gra- 
vaasc  la  patologia  di  quella  sua  perpetua  snslro- 
en<crile,non  sarebbe  Insorta  la  disputa, se  a quello 
o a questo  dovevasi  dare  il  vanto  di  avere  scusso  il 
giogo  della  csscnzialilù  delle  febbri.  Ma  a maggior 
gloria  degl'iiigegni  italiani  ù noi  sceso  in  mezzo  ai 
dispulanli  il  benemerilo  sig.  Sirambio  seniore,  di- 
moslrando  polmarmeiilc  clic  in  Balia  il  celebre 
medico  genovese  Carlo  Candini,  sino  dal  176.3,  n- 
TCvn  con  un’analisi  critica  la  più  nccurala  fallo  ron- 
sideraro  ai  pratici  l'insiissisicuza  delle  febbri  cssen- 
zliili.b'clla  epistola  del  Gandini  tuU'cfficacia  della 
ckinachina  si  leggono  le  seguenti  parole.  « lo  vc- 
« ranicnic  , egli  dice , da  qualche  anno  a questa 
a parte  non  so  più  riconoscere  quella  ilislinzionc 
a di  febbri  sinlomaliclie  ed  essenziali,  clic  ha  fallo 
B tanto  travagliare  le  mcnii  dei  nostri  padri;  e crc- 
B do  fcrmamcnie  che  sempre  e poi  sempre  la  feb- 
n bre  sia  sinloma  di  una  morbosa  affezione  ; che 
« però , per  non  confessare  scliicllamcnle  l' igno- 

(I)  Darwin,  Zaonomla,  V.  3,  p:  3.32. 


B ranza  di  mollo  di  qiieslc  affezioni  aiilcccdenli, 
n diiiimalc  sì  sicno  siiilomaliclic  lullc  quelle  nelle 
a quali  ipieslo  aiilccerleiilc  morbo  si  conosceva, 
a ed  essenziali  le  altre  il  di  cui  morbo  anlerioro 
a fuggiva  dalla  noslra  conoscenza;  eil  io  credo  per- 
a ciò  clic  in  qucsio  parie  di  patologia  non  s.ireiiio 
a mai  per  giungere  a svilupparla, se  non  si  abban- 
a donano  in  ciò  le  orine  de'  nostri  padri.  Per  roo 
a una  sola  credo  essere  la  febbre  e sempre  sinto- 
a malica  ; e dalla  più  semplice  cllinicra  lino  alla 
a più  complicala  maligna  io  credo  clic  mai  non  va- 
a rii  la  natura  della  febbre,  ma  bensì  vari!  il  mor- 
a bo,a  più  morbi  antecedenti  o produttori  di  essa, 
a oppure  gli  cffclli  o fenomeni  conseculivi  clic  da 
a essa  feliuro  sono  prodotti,  e che  in  più  numero 
a ed  In  più  gradi  l'accompagnano,  ed  a misura  dei 
a quali  viene  poi  variamente  caratterizzala  a. 

boti  v'ha  dubbio  clic  questa  non  sia  l'unica  face 
che  ci  possa  illuminare  l' oscurissimo  sentiero  in 
elio  ci  Ila  messi  la  nosologia  melodica  con  le  sue 
inllnilc  divisioni  di  generi  e specie  di  febbri  essen- 
ziali; il  riguardare  cioò  questa  fenomeno  febbre 
sempre  come  sinloma.  Se  il  gran  pratico  P.  Frank 
avesse  avuto  meno  predilezione  per  lo  nosolugio 
avrebbe  ondi’ egli,  lo  ritengo,  abjuralo  olle  febbri 
essenziali,  mentre  su  le  prime  linee  del  suo  Iralla- 
lo  della  febbre  troviamo  di'  egli  era  convinto,  la 
febbre  non  essere  da  considerarsi  qual  niabllia  per 
sò  stessa,  ma  come  l'ombra  piulloslo  della  ma- 
lattia. 

5 2. 

Qnal  Twiore  ohbla  la  febbre  nelle 
naalnUie. 

dunque  poc1ds!^imi  sono  clic  ammcllano  lo 
felihri  essenziali  ; meno  forse  coloro  i quali , rilc* 
ncuUo  le  fehhri  Intlc  governale  da  un  medesimo 
processo  specifico,  sono  poi  dovuti  e.iderc  nell’as- 
surdo di  ritenere  per  carattere  distintivo  di  esse 
dalle  altre  mabllic  egualmente  specifiche,  V esse- 
re tutte  curabili  con  la  china.  La  qual  massima 
quanto  sia  lontana  dal  vero  non  è bisogno  dimo- 
strarlo. E certamente  che,  ritenendo  la  febbre  co- 
me essenziale , per  applicarle  il  canone  della  cor- 
rispondenza frza  cause,  sintomi  e rimedi  non  resta- 
va loro  altro  schermo  , che  stabilire  la  corteccia 
peruviana  per  loro  un  rimedio  universale.  Cosi  un 
errore  suggerì  l'allro.  Uilcncndo  al  contrario  la  fe- 
hre  come  sinloma  , questo  fantasma  delle  scuole 
non  fa  più  ostacolo  alle  diflcrcnzo  csscuziali  già 
stabilite  delle  malattie;  imperocché  quando  noi  ci 
siamo  assicurali  della  febbre,  dovremo  inoltro  cer- 
care da  qual  morbo  essenziale  essa  dipenda.  Può 
adunque  questo  sinloma  di  febbre  avere  per  feno- 
meno morboso  genitore  qualunque  delie  nostre 
eliopatic  e idiopatie.  E sono  queste  cho  dobbiamo 
indagare;  e non  limitarci  alla  febbre,  se  vogliamo 
ben  conoscere  , distinguere  e curare  tulle  quello 
malattie  che  stanno  presso  i nosologhi,  sotto  T or- 
dino delle  febbri. 

Quindi  si  può  arguire  quanta  compassione  me- 
ritassero que’ medici  clic  si  strabiliarono  si  lungo 
tempo  per  definire  e determinare  una  natura  essen- 
ziale comune  alle  febbri  tutte.  Essi  credevano  di 


3S8  CK.NESI  DEM.: 

over  fra  le  braccia  GiunonCy  o invece  stringevano 
la  nuvola.  Quindi  pure  le  vane  pretensioni  dcirar' 
(e  sfiginica,  che  per  essi  ora  la  chiave  con  la  quale 
avvisavano  di  entrare  con  gli  occhi  della  mente  nei 
più  oscosi  penetrali  di  cotesta  febbre  e non  solo 
sccioprirnc  la  essenza , ma  determinarne  i vari 
caratteri  dilToronziali,  e che  so  io.  Ei  non  si  av- 
vedevano i tlabbeniiomini  che  quando,  dopo  lun- 
go e accigliato  palpeggiare  e contar  di  ballu- 
te  , potevano  inHac  spulare  la  tonda  sentenza 
[ebris  adest,  nulla  avevano  essi  scoperto  che  più 
valesse  allo  scopo  ciinico  di  altri  sintomi  come  (us- 
adcslf  dolor  adcsl^  rubor  adeslf  e via  dicendo? 
Intanto  necessita  di  dimostrare,  come  cotesto  sin- 
loma  dì  febbre  possa  presentarsi  con  lutti  i tipi  pos- 
sibìlì  in  qualunque  delle  nostre  cliopatie  e idio- 
patìe. 

5 3. 

Fondo  cUopaUeo  della  feblwre. 

Troppo  paleso  ò per  sè  stessa  ìi  natura  sintoma- 
tica di  quelle  febbri  che  insorgono  per  cITcllo  di 
otenzo  meccanico-organiche  a contatto  della  ti- 
ra, perchè  bisogni  trattenersi  a dìmoslrarla.Quan- 
do  questo  potenze  siano  eliminabili  dall’  arte  chi- 
rurgica 0 medica,  contro  cssee  non  contro  la  febbre, 
dccsi  dirigere  il  prcsidiocuralivo.Vcrmi,  calcoli,  za- 
vorro gastriche,  vìzi  organici, cc.,  possono  produrre 
febbri  di  qualunque  lino,  scnzachè  nè  queste  nò  il 
tipo  sia  curabile  mai  da  nessun  altro  mezzo  (era* 
peulico,  fuorché  da  quelli  che  valgono  a riiimovc- 
rc  retiopatia.  Nelle  alTczioni  dinamiche  semplici, 
se  pure  quniclic  orgasmo  nei  moti  circolatori  si  ri- 
svegli, che  con  altri  pochi  segni  che  lo  occompa- 
gnìno  mcrìli  il  nome  di  febbre  , non  lascia  questa 
febbre  d’essere  nn  sifiloma  ; perchè  reuomcuo  ad 
essa  anteriore  ed  in  che  I’  cliopalia  consiste  è la 
contrazione  o espansione  morbosa  della  fibra, pro- 
dotta dalla  potenza  dinamica  presento  che  a quel 
modo  la  ammorba.  Sostanze  medicamentoso  a a- 
zion  dinamica  contraria  riescono  qui  anlirebbrili 
non  che  aiiiipcriodichc,sia  continua,  rcmiUenle  o 
inlcrmitlcnlc  la  febbre,  sia  pur  essa  un  residuale 
efTetlo  di  tm'associazìune  periodica  ,slabililasi  dietro 
ripetuti  inotiinenli  morbosi  fra  i movimenti  stessi, 
e duri  pure  perlai  causa  qualche  tempo  Buche  dopo 
rimossa  la  potenza  morbosa  medesima, di  cui  riman- 
ga ncirorganismovicBriarabiliulinc.il  fondo  di  que- 
ste febbri  e delle  loro  diverse  maniere  tìpicliu  è 
sempre  dinamico,  ed  esse  sono  comballulc  in  con- 
seguenza di  quc'rimcdl  che  contrastano  alla  dina- 
mica idiopalia. 

5*. 

Fondo  Idiopatico  della  febbre. 

Le  febbri  ordinariamente  appcMole  rcumaliclic, 
siano  esse  rcmiUcnIi  o inlcrmillenli , non  prescn- 
l.ino  che  im  sintonia  d'una  idiopalia  cosliluila  da 
.^Iterati  processi  di  csulerione  esterno  cutancii  o 
polmonnrc.  Qiiolnnquc  ne  sin  il  tipo  , qualuni|iic 
1.1  forimi,  essendo  a lutili  questa  famiglia  di  fi'bliri 
il  fondo  cssenii.ile  connine, sono  tulle  ciirnliili  al- 
la slessa  maniera,  cioè  col  rislabilirc  la  mercè  di 
opporluni  inczzi  Icrnpeulici  lordine  e I'  ri|iiilibrio 
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dei  processi  csalanli.A  innumcrabili  sinistri  Tanno 
incoiilro  quc'ineilici  che  riguardano  la  febbre  co- 
me essenziale  in  sinalli  casi , o clic  ne  desumono 
l'essenza  diversa  dal  ilivnrso  tipo.  Quante  di  tali 
alfezioni  rapprescniantisi  sollu  forma  di  catarri 
piicunionici,  iiiicsiiiiali,  ec.,  non  si  sono  converli- 
ti  in  labe  polmoiialc  o mcsculcrica  porcliè , nvcnii 
per  sinloma  una  febbre  inlcrmillcalc , suno  stale 
mal  trattalo  con  la  corlcccia  peruviana? 

5 ó. 

CoallBHZMlotse. 

Le  idiopalie  cosliluilé  negli  allenili  processi  di 
nutrizione,  dipendano  questi  pcrlurbamcnli  dapo- 
Uchimia,  oliflocliimia  o cacochimia,come  Gaiibio 
dcnominavali,  presentano  aneli’  esse  la  febbre  co- 
me sinloma  che  suol  pure  affacciarsi  ora  col  tipo 
(li  continua,  ora  con  quello  d' inlcrmillcnlc.  Nelle 
febbri  a fondo  flogistico,  quando  la  localilà  flogo- 
sala^è  cospicua  e manifesta,  anche  gli  csscnzialisii 
convengono  che  la  febbre  sia  sinlomalica  della  flo- 
gosi.  Ma  quando  la  flogosi  è Icnlameiilc  ardila  , o 
cupamente  s’appialta  in  qualcbo  trailo,  per  esem- 
pio delle  membrane  del  sistema  vascolare  sangui- 
gno o delle  mcninm  cnccfaliclic,  come  in  alcune 
febbri  estive  che  siano  incningili  oangioili,  la  feb- 
bre in  tali  casi  potrebbe  essere  reputata  osscozialc: 
e tanto  più  facilmente  lo  sarebbe  se  presentasse  ti- 
po inlcrmillcnlc.  Inlomo  alla  quale  ultima  dr- 
coslanza  Tcdremo  cadere  in  errore  lutti  quelli  die 
non  credono  una  febbre  a fondo  flo^islico  poter 
presentare  un  tipo  inlcrmillcnlo,  e quindi  niegano 
ai  pratici  resistenza  delle  cosi  delle  inflammazio- 
ni  irUermitlenli.  Essi  perù  sanno  clic  la  flogosi 
suol  prescolare  lalvolla  inlrrvalli  più  o meno  lun- 
ghi senza  molo  febbrile  universale:  essi  tengono 
che  la  flogosi  è processo  morboso,  che  s'isola  lal- 
TOlla  dallo  sialo  del  generale  cccilamcnla , corno 
provano  quelle  loro  liizzarrc  espressioni  d'tsolc  eli 
fuoco  in  mori  di  ghiaccio,  ed  allro  di  sirail  conio; 
essi  concedono  a Thompson  clic  l' irrìtabiiilà  va- 
scolare accresciuta  dal  processo  flogislico  può  re- 
stare indipcndcnic  dai  moli  della  grande  circola- 
zione: perchè  adunque,  dimanderei  loro,  una  ma- 
ialila di  essenza  inflaininaloria  non  potrà  oITcrire 
il  sinloma  d'una  febbre  iniermilicnic?  La  inicrmil- 
lenza  adunque  non  è per  noi  uno  ostacolo  per  cre- 
derò che  la  febbre  sia  sinloma  d'una  idiopalia  flo- 
gisliea,  e che  questa  febbre  o continua  o periodi- 
ca debba  esser  Iraltala  con  quo'  medesimi  mezzi 
anliflogislici  co'quali  si  cura  qualunque  altra  iu- 
flammnzioiie. 

Esishmo  pure  febbri  clic  sono  un  sinloma, un  ef- 
felto  di  olù/ochimia,  contro  alle  quali  non  si  va 
clic  con  le  sostanze  nulrlcnli,  qualclicssia  il  loro 
lipo.  Darwin  sicgue  ^iudiziosaincnle  il  Liculaud 
quando  annovera  il  difcllo  della  necessaria  quali- 
lilà  del  sangue  tra  le  cagioni  di  malallia  : il  clic 
egli  dice  risultar  bene  spesso  ad  evidenza  nelle 
sezioni  dc'cadaveri.  Veggiamo  perciò  prodursi  la 
febbre  dalle  grandi  emorragie,  dalle  diarree  , dal 
sudori  colliqiialivi  e da  allro  evacuazioni  ; oppnre 
dal  iniigo  liso  di  villo  poco  deniilricntc,  o dall'  e- 
sauslioiic  ragionala  da  eccessiva  falic.a,o  dalle  ina- 
lallie  croniche  dipendriili  da  digeslione  considc- 
rcvolmcnlc  sininuila  per  cifcllo  di  qiialclic  organi- 
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co  gnoslo  dIIo  bocche  o nel  corpo  i^lcsso  del  ten- 
Iricolo.  I.a  feiiris  mnrasmodes,  lo  febrii  ecliea  dei 
nosolnghi  sono  puro  di  <|ucslo  genere,  cioè  sinlo- 
mi  sempre  d'uno  idiopalia  cosliluila  da  diTello  di 
malcrlole  organico;  e questi  sarebbero  pure  i soli 
casi  di  febbri  gorcrnalc  da  Tcra  diatesi  tpoalenica 
secondo  il  moderno  linguaggio. 

I.c  febbri  putride,  le  udinamiche  sono  pur  elle 
sintomatiche  di  una  idiopatia  cucociiimica,  contro 
alla  quale  e non  contro  alla  febbre,  qualunque  ne 
sia  il  tipo.  Tuoi  essere  diretto  il  metodo  curalivo.il 
rachitismo,  la  scrofola,  lo  scorbuto  , alquante  im- 
petigini s'accompagnano  pure  spesso  con  un  movi- 
mento febbrile,  che  va  sempre  riguardato  come  un 
elTello  di  quello  guasta  nutriiione  che  costituisco 
l’essensa  particolare  di  siffatti  morbi , avo  siano 
febbrili. 

t(l. 

CfmSifisioalftno. 

Le  netiralgie,  le  neurosi  idiopalicbe  presentano 
ainch'esse  il  fenomeno  febbre  , ora  continuo  ora 
poriodico.PieIrn  Frank  ingannalo  dalla  ipotesi  del- 
la cssensialilè  delle  febbri , parlando  della  inler- 
millenle  nervosa,  considera  come  spedo  di  questa 
In  febbri  perniciose,  quasi  che  di  solo  grado  que- 
ste diversifìcasscro  da  quelle.  Bla  la  loro  differen- 
sa  sta  nella  diversa  idiopatia,  di  cui  essa  febbre 
non  è che  un  sinloma.  Febbre  inicrmiltento  ner- 
vosa non  possiamo  chiamare  che  quella  febbre  che 
Ita  un  fondo  csscnilale  nell'  alterala  mistione  del 
nerveo  componimento  organico  do'centri  della  snb- 
hicllivilì  sensitiva,  simile  a quella  di  tutte  le  altre 
neurosi  primarie;a  curare  la  quale  bastano  i rime- 
di eneslelici,  sensachè  vi  sia  come  nelle  pernicio- 
se la  necessiti  dello  spcciflco  rimedio  della  cortec- 
cia. La  febbre  Ionio-nervosa  deiriiuiham  , dove  i 
pratici  non  l'avessero  confusa  ora  con  la  putrida, 
ora  con  la  nosocomiale, ora  col  morbo  pcleccliiale, 
dal  che  deriva  la  grande  dinicolli  in  che  siamo  di 
riconoscerla  sul  libri,  difllcolti  che  molto  sminui- 
sce ad  un  attento  osservatore  al  Irlln  dell'infermo, 
presenterebbe  l'esempio  d'  una  febbre  continua, 
sinloma  d’una  neurosi  primaria  acuta. 

§7. 

C-oatlBDaxion^ . 

Tulle  le  febbri  cosi  delle  esanicmalichc  devonsi 
avere  come  sintomi  di  quella  medesima  idiopatia 
specifica,  che  dal  contagio  riconoscono  pii  esante- 
mi lutti.  Preacniansi  pur  esse  con  vari  tipi,  ora  di 
continue,  ora  di  remittenti,  ora  anche  d' intermit- 
tenti; nè  scompaiono  dall'organismo  se  non  col  ces- 
sare di  quel  processo  spccillco  in  che  è riposta  la 
malattia  principale.  Che  poi  anche  nelle  febbri  in- 
termittenti specifiche  (ossia  in  quelle  ingenerale 
nella  stale  e neirauinnno  ne'paesi  caldi  dal  mias- 
ma delle  paludi,  e non  curabili  che  con  la  cortec- 
cia) lo  febbre  non  sia  che  un  sinloma  del  processo 
morboso  spccillco  causalo  dal  miasma  , è provalo 
dal  trovarsi  sotto  altre  circoslaniceidiopalic  quella 
medesima  forma  febbrìlc.o  subcontinua  o intermil- 
tenlc.c  non  potersi  in  queste  togliere  con  quei  meui 
con  che  la  si  taglie  curando  le  altre  idiopatie  : co- 
Pvr.  Voi,  I. 
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sicché  r clllcacia  de’meni  curativi  varia  a norma 
delle  condiiioni  patologiche  essenziali, e non  della 
febbre  che  loro  si  associa.  La  corteccia  peruviana 
adunque  nelle  liitermillenli  specifiche  vale  princi- 
palmente come  alla  a curare  il  morbo  donde  pro- 
viene la  febbre,  o non  la  febbre,  che  non  è che  un 
sintoma. 

5 8. 

Inflacase  alnVoaia  rebbre  valntziblll 
al  pari  di  quelle  del  elmlomu  dolore. 

Tullavia  questo  sintoma  (convien  ricordarlo)  é 
come  il  doloro  uno  dei  piè  prossimi  fenomeni  del- 
lo stato  morboso  essenziale  : è atto  come  il  doloro 
a suscitare  delle  oinopalio,  per  rinfluenza  chepuè 
avere  l'orgasmo  circolatorio  sanguigno  sul  proces- 
si di  assimilasionc,  di  esalazione,  di  sensationc;ed 
ha  corno  il  dolore  grandissima  importaiua  tera- 
peutica. 

CAPITOLO  Vili. 

nr,UÀ  sana  pamiTivi  osi  nOBSi,  s asua 
pisloDicna  niTAZiosi  ni  kssa. 

fi. 

naleule  loeall  e aulverwdl. 

Non  solamente  la  sede  primitiva  de'  morbi,  ma 
anche  le  eonsocutive,le  concomitanti  sono  sempre 
locali  di  nascimento , di  durala  o di  terminazione. 
Questo  principio  emana  dal  concetto  ippocratico  , 
si  unus  essel  homo,  non  ossei  onde  doterei.  Se  si 
risguarda  al  complessa  d'una  maialila  sarebbe  im- 
possibile il  diro  so  è universale  o locale;  mentre  e 
la  sua  natura  e il  suo  corso  olirono  ora  sembianza 
di  parziale,  ora  di  universale  alleraiione.Cunvieiie 
invece  aver  riguardo  al  centro  o ai  centri  primitivi 
di  essa  ; nè  questi  possono  essere  universali  mai. 
Nè  considerala  in  tal  modo  la  questione  delle  ma- 
lattie locali  e universali  sarebbe  mai  risoluta.o  tan- 
to meno  poi  utile  agli  scopi  clinici.  Imporla  assai 
più  il  disccrnerc  fra  loro  coleste  sedi,  quaiiluiiquc 
sempre  locali , per  l' indole  mobile  o permanente 
che  possono  avere. Nè  cotcsta  mobilità  va  conside- 
rala conte  una  dilfusioiie  o come  una  tendenza  ad 
universalizzarsi.  Non  come  una  diffusione  eccentri- 
ca, perchè  i processi  chimico-organici , quelli  ap- 

f Minto  cui  si  concede  da  alcuni  la  proprietà  di  dif- 
ondersi , invadono  molle  parli  di  un  sistema  non 
per  una  specie  d'irradiazione,  ma  perchè  si  molti- 
plicano qua  c là  i loro  centri  ; non  come  una  ten- 
denza ad  universaliuarsi;  perocché  anzi  la  conver- 
sione di  colesti  processi  medesimi  quando  non  si 
risolvano,  essendo  di  natura  assolutamente  locale, 
mostra  al  contrario  in  essi  una  tendenza  ad  isolarsi 
a tutto  potere  dal  maggior  numero  possibile  di  re- 
lazioni organiche.  Il  qual  provvido  effetto  è forse 
operalo  daircfliciensa  conservativa. Adunque  quel- 
la mobilità  d'alcuni  centri  morbosi  non  va  consi- 
derala che  sotto  l'aspetto  di  una  metastasi;  laddove 
altri  che  tale  libertà  non  possono  avere, come  quelli 
che  dipendono  dalla  presenza  d'una  causa  perma- 
nente, se  ne  distinguono  per  la  loro  indole  imino- 
bile  e fissa  al  luogo  ove  agisce  la  causa  stessa.  Noi 
.'•0 
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disUnguiamo  qncsli  duo  siali  dirersi  del  ecnlro 
morboso  co’nomi  dlmclosbiliei  I primi, jiermaiicnii 
i secondi  : e crediamo  clic  allo  idiopatie  esclusiva- 
mente competa  la  proprielù  della  metastasi,  essen- 
do esse  libere  di  trasportare  qua  e là  , e di  molti- 
licare  le  sedi  identiche  morbose  ; e i centri  mor- 
osi delle  ctiopalie  gli  diciamo  lissi  e permanenti, 
perocchò  la  stretta  dipendenza  dalla  causa  occasio- 
nale clic  li  determina  dà  loro  questo  carattere  par- 
ticolare. Quindi  è che  questi  ultimi  morbi  non  pos- 
sono spaziare  per  rorgaiiismo  che  con  le  sole  for- 
me, c questo  solo  per  simpatie;  quando  clic  gli  al- 
tri possono  farlo  col  riprodurre  sft  stessi  In  vari 
punti  deirorganismo  per  opera  della  metastasi.  Iti- 
teuiamo  ancora,  clic  più  o meno  iiilenso,piii  o me- 
no durevole  essendo  il  principio  dinamico  dimoile 
idiopatie,  la  sede  originaria  de'morbi  possa  essere 
le  molte  volle  perni oiieii le  ; i quali  divenuti  allo 
stalo  d'idiopatie,  quella  sede  Irovanilosi  libera  ac- 
cinisli  la  natura  meinsinlica;  e siccome  spesso  ad- 
diviene clic  cotesti  morbi  si  convertono  io  un'  affe- 
r.ionc  isirumcnialc, ritornino  così  le  sedi  loro  a farsi 
permanenti  ed  immobili  a quel  modo  coti  clic  in- 
cominciarono.E queste  sono  quelle  periodiclic  mu- 
tazioni di  sede , che  sogliono  in  mollissimi  mnriii 
avtcrarsi. 

5 2. 

Ne'  Molldi  e ne*  floldl. 

Le  quali  periodiche  mutazioni  ci  conducono,an- 
clie  senza  volerlo,  in  mezzo  ad  altra  ricerca  ; cioè 
quando  la  sede  primigenia  de'morbi  sia  ne'lliiidi  c 
(juando  nc'solidi.  Non  si  è potuta  mai  comporre  la 
discordia  fra  gli  umoristi  c i sniidisii  ; nè  vale  lo 
schermo  cho  hanno  trovalo  i moderni  di  farsi  cbia- 
marc  nuido-solidisti, mostrando  una  cdillcanlc  ras- 
segnazione nel  riconoscere  l’ importanza  anche  dei 
lliiidi  nella  genesi  de'morbi.  Perocché  questa  im- 
portanza è stata  come  ripresa  a venerare  aslralla- 
mcnle;  più  per  liberarsi  dall'  impaccio  in  die  Iro- 
vavasi  il  sobdismo  a rimpello  di  non  poclicsperien- 
ze,  e per  rendere  una  ragione  più  misteriosa  di 
qualche  mistero  stesso  patologico , di  quello  clic 
per  prenderla  in  .severo  csamc.sccvcrarin  dall'ipo- 
tclico  dell'anlicbilà , c vedere  in  qual  relaziono  si 
poteva  porre  con  le  dottrino  fìssale  intorno  alla  vi- 
ta c alla  malallia,  onde  ridargli  il  suo  giiisln  valore 
in  patologia.  Del  clic  avvedutisi , altri  non  hanno 
lemiilo  di  ripredìcarc  oggi  stesso  il  solidismn  brow- 
niano ; perche  a riprcdicarlo  conobbero  non  vo- 
lervi altro , che  pronunziare  un  si  risoluto  contro 
un  no  pronunzialo  a mezza  bocca  da'riformati  : c 
da  un'altra  banda  sorgono  baldanzosi  certuni , clic 
là  Uitlo  il  solidismn  minacciano  con  le  sole  armi 
cU’opinione, e profetizzano  all’umorismo  un  pros- 
simo ed  assoluto  trionfo.  Tutto  ciò  è avvenuto  per 
ucl  vizio  comune  ai  palologlii  tulli  di  voler  consi- 
erare  il  morbo  luti'  uno  c isolalo  in  s6  slesso  ; c 
cosi  facendo  a cia.scuno  è libero  dislabilirlo  n prio- 
ri 0 nc'Duidi  0 nei  solidi.  Ma  ove  si  avverta  all’  a- 
nalisi  esatta  del  morbo,  a'stioi  passaggi  dall’uiin  al- 
l’altro  stadio , alle  sue  diverse  maniere  di  esisterò 
in  questo  ed_  in  quello, ai  necessari  rapporti  clic  no 
vincolano  gli  esordi  con  la  causa  occasionalo  , al 
momento  In  cui  il  ceniro  morboso  s’ isola  da  colc- 
sla  medesima  causa,  al  mnmenin  infine  che  la  sua 


sede  ritorna  a farsi  fiisa  c permanente,  c lutto  ci 
si  ponga  in  analogia  eo'caratleri  o le  proprietà  di- 
slìnlivc  de'solidi  c dc'fiuidi  ; l' induzione  già  vedo 
quali  guide  la  possano  ajnlare  nello  scopo  di  deter- 
minare con  quale  alleriinliva  periodica  , c quando 
nel  .solido  e quando  nel  (Inidnsi  fissino  in  una  stes- 
sa malattia  le  sedi  prime  e le  consecutive  del  pro- 
cesso morboso. 

§3. 

¥■(•  w-naMI. 

V'ha  tanto  maggior  vita  ne'fiuidi  doH'umano  or- 
ganisinn,  quanto  questi  a confronto  de'solidi  sono 
più  mollili , più  delicati  di  mistione.  Egli  è perciò 
clic  la  natura  gli  ha  difesi  con  islrali  di  masse  so- 
lide, le  quali,  meglio  di  essi  sono  alle  a ricevere  e 
resistere  alle  impressioni  delle  potenze  del  mon- 
do esteriore  , che  è in  continuo  commercio  con  la 
vita  organica.  Clic  se  alle  masse  de'solidi  compete 
la  niaiiifestazioiic  esterna  di  vita,  gli  eleniciili  i più 
sottili  di  qoesla  sono  fusi  nc'lliiidì;  talnienlecbè  ri- 
sulta  oggimaiprovali.ssimn cornei  vcleniipiù  pronti 
c più  micidiali  non  agiscano  che  per  introduzione 
nelle  cnrrcnii  circolatorie.  E a coloro,  che  una  iia- 
tura  organica  penano  a concedere  a'fiuìdi  o loro  la 
negano,  io  ilimanderò  sempre  cosa  iniendano  per 
organico.  Se  essi  intendono  una  disposizione  di  e- 
lenicnli  peculiari  in  certo  ordine,  per  cui  ne  risulta 
una  forma  organica,  in  domanderò  se , a costituire 
questa  forma  tal  rruaTè  negli  esseri  organici , con- 
corrano insieme  parli  solide  e lloidc.  Qiieslo  con- 
ceduto , io  seguiterò  a diniandarc  , perchè  questi 
nuidi,comc  condizioni  indispcn.sahili  alla  torma  or  - 
gallica,  non  hanno  a dirsi  organici  anch'essi.lii  ul- 
timo domanderò  cosa  sono  questi  fluidi,  se  non  so- 
no nè  organici  nè  inorganici.  Se  sono  inorganici , 
saranno  regolali  dalle  medesime  leggi  della  mate- 
ria bruta  , ed  allora  eonic  potranno  far  parte  ilella 
vita  ? Se  non  sono  inorganici  nè  orgaiiici.mi  diran- 
no poi  a lorocomodo  I solidisticlic  cosa  sono.Eral- 
laiilo  io  li  riterrò  per  organici  cd  essenzialissimi 
alla  vita  degli  esseri  organizzali  non  solo  , ma  a 
quella  eziandio  di  liilla  la  natura  : .Sine  flutdis  e- 
niin  nulla  vlla  in  loia  naiurae  ambilu.  Ipp. 

t 5*. 

Periodiche  mniaxIoBl  di  «ede  del  prneesso 
laorUoMo  la  an«  steMMi  fanlattla. 

I 1 fluidi  formano  c sono  formali.  Quindi  ad  un  da- 
to lompo  i fluidi  sono  solidi,  i solidi  nui«li;  rnentre 
anrhc  il  sistema  osseo  ha  i suoi  processi  di  denu- 
trizione. M qiiesloè  il  periodo  fisiologico  delle  tra- 
sformazioni organiche  nello  sialo  sano.  Nello  stalo 
morboso  , siccome  cia.srunn  poienza  , quale  pili  e 
quale  meno  » non  Inscio  d'avere  mialchc  aiion  di- 
namica c meccanica  su  la  fibra  ; finché  questa  ob- 
bedisce. a colcsla  azione , la  sede  primigenia  ilei 
morbo  è cerlamciiie  nel  solido:  ma  durando  quel- 
r azione , 0 manifc.^^lanlesi  nella  poienza  slcssa  il 
suo  modo  d'agire  più  forte  a preferenza  degli  altri 
^ due  suddivisali, c incominciando  cosi  lo  stato  iilin . 
I palico,  la  sede  del  processo  morboso  si  fa  iio’nuìdì 
I forse  a preferenza  che  nei  solidi,  c specialmcnlc  in 
quella  della  milrizione  . della  deniilrizionc  e della 
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bcnsjziuiio  ; ilui  (junli  poi  dove  il  morbo  non  cessi,  seguile  neccssarismeiile  dal  periodico  umlaniciilo 
UKi  si  coiivcrii  in  isiruiuculalo , torna  a fissarsi  sul  di  sede  dal  solido  nel  fluido  c da  qucslo  in  quello, 
solido  : e qui  come  in  que'  primi  esordi  non  può  É siala  dunque  Un  qui  vanissima  onera  de'  paiola^ 
tlilTundersi  clic  per  simpatie,  dove  stando  ne'fluidi  giti , anti  causa  unica  della  discordia  perpetua  fra 
si  diflonde  invece  per  mctasI.isi.Così  la  teorica  dei  gli  umoristi  o solidisii,  il  cercare  quali  malallie  a- 
morbi  delti  universali  c lucali  collima  con  l'altra  vesserò  a dirsi  universali , quali  locali , quali  del 
delle  sedi  loro  ne' fluidi  e nc'solidi.  E come  una  fluido, quali  del  solido, subitocbò  in  una  stessa  ma- 
nialallia  |ier  s6  stessa  inoslra  il  periodo  allernarsi  lallia  abbiamo  un  periodo  ne'  luuiamculi  di  sede 
della  sede  del  procosso  morliusu  da  Osso  e penna-  del  ccniru  morboso, 
iieolc  in  mclastalico , cosi  queste  alternative  sono 
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SOMMI  GENERI  DELLE  MALATTIE. 


CAPITOLO  l'HIMO. 

CI.ASM4E  PRIMA. 
triOPÀTlE 


OltDlNE  ritlMO. 
triOPATll  ■BCCilflCO-OllCAXICBB. 

Pochi  sono  i sommi  generi  delle  lualuUic  , mol- 
lissime le  forme  loro.  E la  difllcollà , e lalora  di- 
ciam  pure  la  impossibililà  di  uppiicaro  e trovare  il 
vero  di  UQ  conccuo  patologico  nel  fatto  clinico,  di* 
pendo  assolulomenlo  dal  tórre  la  forma  per  il  gè* 
nere.  In  eliologla  si  vedo  ancor  poco  o falso  per  la 
stessa  ragionc.Nel  Irallarc  adunque  che  noi  faremo 
in  particolare,  in  questo  secondo  libro  , de*  sommi 
generi  delle  malouie, intendendo  per  sommi  generi 
lo  differetize  essenziali  delle  scuole, faremo  anclie 
conoscere  con  brevi  ma  cIBcaci  esempi  pratici  le 
vario  forme  con  che  uno  stesso  genero  si  presenta. 

Eliopatio,  dicemmo  , doversi  dire  que'  morbi  ì 
quali  nascono  e si  mantengono  per  la  presenta  di 
una  causa  occasionale  morbosa, che  con  )c  sue  im- 
mutate qualità  fa  impressione  continuata  su  la  11- 
bra;morbi  che  cessoito  poco  dopo  che  la  detta  cau- 
sa materiale  viene  allontanala.  Colcsla  causa  mor- 
bosa vuol  essere  poi  riguardala  in  due  maniere.  0 
dessa  è estranea  airorganismo,cd  allora  compren- 
de tulle  le  polente  meccaniche  e dinamiche,  la  di 
cui  impressione  su  la  fibra  guosta  la  forma  o la  fab- 
brica del  suo  tessuto , 0 altera  il  vilal  movimcnlu. 
0 dessa  è una  allcrationc  di  fabbrica  incrcnlc  al 
tessulo  medesimo,  rimasta  in  conseguenza  di  po- 
lente mcccoiiictic,  0 prodotta  per  conversione  d'i- 
diopalie,o  infine  congenila;e  in  tal  caso  essa  ò per 
sè  medesima  causa  meccanica  di  tulli  que*  sintomi 
morbosi  elio  cosliluiscono  la  fenomenologia  dei 
morbi  cliopalici , conosciuti  sotto  il  nome  di  orga- 
nici 0 istrurncnluli.  Per  le  quali  cose  si  scorge  co- 
me f sebbene  questi  morbi  abbiano  tulli  un  mede- 


simo mudo  di  csistcuia,  vate  o dire  Insieme  con  h 
causa  loro;  tuttavia  per  la  diversità  di  questa  causa 
medesima  , ledente  immediatamente  o la  (cssiiura 
organica  o rcquilibrio  de*  moli  vitali,  suJdividaijsi 
subito  in  due  ordini  diversi,  cioè  dimcccanico  or- 
.panici  0 di  dtrtatmet.  Meno  qucsli  ultimi,  di  che 
si  (rallcrùa  suo  luogo,  gli  altri, sia  la  potenza  estra- 
nea e amovibile  che  li  genera  , sia  inerente  al  tes- 
suto e inamovibile  , lo  cITcllo  immediato  di  essa  è 
sempre  un*  allcrationc  di  forma.  Per  conscgucnia 
si  riducono,  quanto  olla  loro  causa  prossima, in  un 
sol  genere  clic  noi  appelliamo  Puraiaor/bsia. 

5 2. 

GElNERC  unico. 

raBAMOBBOMS- 

Quoslo  genero  adunque  coraprcmlc  tanto  le  ma- 
lattie clic  SI  dimandano  islrumciUali , come  altera- 
tieni  del  meccanismo  de’lcssuli  esse  pure,  e corno 
cause  meccaniche  conlemporancamcnlc  di  quello 
pcrlurbazioni,  sia  di  molo  sia  di  funzioni,  degli  or- 
gani 0 sistemi  conliguì  o consensuali,  clic  cuslilni- 
scono  la  forma  di  siuuUo  cliopalie  , quanto  quelle 
I la  di  cui  lesiono  di  fabbrica  è un  immediato  clTelto 
I di  una  presente  polenta  estranea  uirorgaiiismo, in- 
trodottasi 0 produUasi  in  esso  e messo  a contatta 
della  fibra  vìva,  potenza  elio  non  riunisce  in  sè  la 
duplice  conditioiie  di  morbo  e di  causa  meccanica 
morbosa,  come  la  malattia  istrumcntulc. Questo  ca- 
rattere dilTorcnzialc,  e Pallro  deli*  essere  per  lo 
più  queste  ultime  potenze  amovibili  con  medica  te- 
rapia insieme  co*loro  cITeUi,quando  invece  le  istru- 
menlaii  rare  volle  il  sono  ed  esigono  terapia  chirur- 
gica,divide  in  due  specie  primitive  qucst*unico  ge- 
nere,la  prima  delle  (piali  contempla  i morbi  islru- 
menlali,  Talira  quelli  proUotli  dalla  presenza  di 

fiolunze  meccanìclie  avventizie,  llilcngasi  perù  elio 
a qualità  essenziale  d'  ambedue  le  specie  è sem- 
pre la  stessa;  inipcrocchè  o si  considera  il  morbo 
isIrumcnUlc  come  morbo  in  sè  stesso,  ed  è sem- 
pre a riputarsi  come  alterazione  della  slruUura  a- 
natomica  dei  tessuto;  o si  considera  come  causa,  e 
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nuli  |iuù  iu  lai  cono  ogirc  dio  nicccanicamcntc.Co- 
sicclii  8C  invece  OcU'aUcrazioiic  islrumciilalc,  olla 
a turbare  come  causa  le  ruiiiioiii  degli  organi  pros- 
simi, poniamo  sopra  questi  o pressa  a qucsli  altro 
agente  meccanico , come  verme  , calcolo,  ec.,  la 
maialila  ebe  ne  risulta  ò sempre  la  stessa. 

5». 

SPECIE  PRIMA. 

Malatlle  orsanichc  o IstrumcnUili. 


se  mcccaniclic.K  finclii  questo  falso  mcloduò  con- 
tinualo, per  la  maggior  parte  dello  maialile  croni- 
clic  la  patologia  ò stala  sempre  mula,  o non  ha  po- 
llilo altro  clic  formarne  un  lessico  , onde  gli  stu- 
diosi ne  sapessero  per  lo  meno  la  nomenclatura. 

Per  seguire  un  ordine  nel  discorrere  hrcvcmeii- 
le  la  varietà  di  queste  airciioni.nol  slabilircino  clic 
esse  esistono:  I.  per  Vizio  congenilo;  2. per  Diali- 
si; 3.  per  CoaiUo;  1.  per  Ectopia. 

il. 

Per  visto  coo^cnUo. 


Gli  antichi  direbbero  clic  nelle  parli  alleile  da 
morbo  isirumcniale  non  v'è  più  forza  critica  o me 
dicnlrico,  atta  a depurare  dalla  labe  morbosa  l’or- 
gano in  che  si  6 depositata.  E questo  loro  avviso 
sembra  giustissimo;  avvegnaché  le  forze  attive,  se 
esistono  iicUa  malattia  organica,  esse  non  sono  più 
in  rapporto  con  gli  altri  processi  vitali:  in  esse  non 
v’ha  processo  di  chimica  viva  in  rapporto  con  le 
leggi  dei  corpi  organici,  o con  quelle  della  specie, 

0 con  quelle  dcll’orgauo  alfcllo.  (inde  non  essen- 
dovi il  dello  processo  , esso  sono  acriliche.  K in 
questo  principalmente  dilfcriscono  dalle  idiopatie; 
e da  ciò  acquistano  puro  il  carallcrc  di  pcrmaiicn- 
ta  assoluta,  biddovc  l’idiopatia  è metastatica.  Nel- 
le malattie  organiche  adunque  non  si  traila  di  soli 
muti  perturbali,  nò  di  cangiamento  di  misllonc  ri- 
ducibili 0 per  processi  chimico-organici  spontanei, 
0 col  mezzo  di  rimedi  comuni  o spccilìci,  allo  sta- 
lo normale;  ma  di  grave  mutazione  operatasi  nella 
tessitura  anatomica  delle  partl,ondo  viene  opposto 
non  un  Icmporario  e mutabile  , ma  permanente  e 
immutabile  ostacolo  ail’  esercizio  dello  loro  fun- 
zioni. 

Quando  alia  presenza  della  causa  occasionalcat- 
ta  a costituire  secondo  noi,rcliupalia  in  questa  pri- 
ma specie,  devesi  avvertire:  1.  che  so  il  morbo  or- 
ganico è islantanco,  come  sono  ferite,  lussazioni , 
iratiurc,  CC.,  prodotte  da  strumcnii  o azioni  mec- 
caniche, in  qucst’inconiri  la  malattia  effettiva,  es- 
sendo meccanica  per  sò  stessa,  rappresenta  e si  fa 
vicarìa  della  meccanica  potenza  che  la  produsse, 
sebbene  questo  abbia  cessalo  d’agire;. e prima  che 
insorgono  le  omopalio  llogislictic,  l’aspcuochcac- 
quisla  la  malattia  nel  suo  lutto  deriva  completa- 
mente dalla  meccanica  lesione.  2.  Se  il  morbo  i- 
slruracnlale  è per  conversione  morbosa  d’ idiopa- 
ti.s,  le  prime  cause  che  lo  produssero  non  esistono 
più, ma  la  causa  meccanica  prescnle  valutabile  dal 
clinico,  donde  prende  origine  lulla  la  forma  gene- 
rale del  morbo,  ò lo  stesso  tessuto  alleralo  nelle 
sue  forme,  nelle  sue  analomichc  condizioni.  Quin- 
di ò clic  silfallc  paramor/ósic  per  conversione, che 
comprendono  un  estesissimo  numero  di  malattie 
croniche,  vogliano  essere  considerale  non  sola- 
mente risguardo  airallcrazion  del  tessuto  , ma  in- 
sieme a quei  turbamcnii  del  molo  vilalc  e delle 
fuiizioni,a  quel  complesso  insomma  delle  maialila, 
di  cui  la  della  alterazione  è presente  causa  mecca- 
nica e spesso  inamovibile. Per  questo  nostro  modo 
di  considerare  lo  malallic  ìsirumcniali , vengono 
ad  esser  riuniti  ambedue  i metodi  Cuora  praticati 
nelle  patologie;  in  alcune  delle  quali  le  trovi  valu- 
tate solo  corno  morbi  in  sè  stessi,  e rimandale  o ai 
trattali  di  chirurgia,  o schivate  per  la  ragione  del- 
la incurabilila:  in  altro  le  trovi  valutale  come  cau- 


Chi  cercasse  la  ragione  pcrcliò  quasi  tulli  i pa- 
lologhi  collochino  le  malallic  congenite  fra  le  dif- 
ferenze accidentali,  credo  non  la  troverebbe  che 
Ì8  quell’andazzo  di  ricopiarsi  l’un  l' altro.  Il  loro 
vero  posto,  se  io  ben  giudico,  ò questo  , di  consi- 
derarle ciuò  sotto  al  genere  delle  paramorfosic.  Si 
annoverano  fra’murbi  congeniti  i piedi  torli , l'ano 
imperforato,  il  labbro  leporino,  le  anomoccfalic  e 
anumoracliic  e,  secondo  alcuni,  ì ccfaloematoni.la 
cianopalia,  ed  infine  ogni  genere  di  mostruosità  q 
per  difetto,  0 per  eccesso,  o per  trasposizione  di 
parli.  Ha  veramciilc  le  anomalie  dell’  encefalo  o 
della  spina  sono  stale  le  particolari  mostruosità 
intorno  alle  quali  si  sono  rivolli  i considcramcnii 
di  alcuni  palologhi,  e su  le  quali  principaimcnto 
lianno  fondalo  i loro  pensieri  intorno  alla  formazio- 
ne dc’moslri.  Nè  disdice  al  palulogo , so  forse  non 
è suo  debito,  il  Iralicncrsi  meditando  le  cause  di 
quelle  morbose  condizioni,  clic  si  legano  alle  pri- 
me fila  della  Icla  organica  nella  vilaiutraulcrina. 

SS. 

Teoriii  della  moatraoklUi. 

la  opinione  della  prccsislenza  dei  germi 
slruosi  se  si  loglic  nel  senso  d'una  creazione  clic  si 
allontona  dal  tipo  della  specie,  e limilala  al  solo 

ficrnie  nel  corpo  della  fomminn,  ollraggia  al  cerio 
a provvidenza,  e non  è ammissibile  dui  più  mode- 
ralo Icologo;  ma  se  sì  considera  come  un'ubberra- 
zionc  organico  accidcnlalc  nella  IcssUura  capillare 
del  germe,  prccsistcnlc  alla  sua  fecondazione,  cre- 
do elicsi  posso  adottare  come  probabilissima;  mcn- 
Ircccliò  io  ritengo  che  come  lo  sperma  umano  non 
acquista  oUitudinc  alla  fecondazione  che  nell'epo- 
ca della  pubcrià  , cosi  i rudimenti  vascolari  della 
riproduzione  nelle  ovajc  della  femmina  non  acqui- 
stano la  cotnpicla  e normale  forma  di  germi  fecon- 
dubili  che  all’epoca  stessa. Ora, se  nello  svolgiinen- 
lo  di  questa  età  avvengono  nell*  organismo  dcll.i 
femmina  condizioni  morbose  straordinario,  i germi 
possono  riscnliriic  la  influenza  e prendere  forma 
viziosa,  la  quale  prccsislcrclibc  alla  fecondazione. 
Questo  pensiero  concorda  anche  con  la  teoria  di 
Uolando,  il  quale  ammcUc  che  le  muslruosilù  di- 
pendono talora  da  un  vizio  de'  vasi  prcesislcnli  ; 
supponendo  egli  elio  avanti  la  fecondazione  csisU 
lidie  ovaje  un  tessuto  di  vasi  capillari , u un  disco 
vascolare  e -spugnoso,  che  ò il  rudiinciilu  di  lutto 
il  sislcma  vascolare. 

Miri,  clic  non  ainmcilono  questa  viziosità  prec- 
sidlcnlc  alla  recomlazioiio,  sostengono  che  il  feto 
nulo  mostruoso  si  trovava  ben  formulo  anlcriormcn- 


J'Jl  SUJUn  GEMIIl  DELLE  iUALAlTIE 

le.  u che  buie  uil  una  qualciic  epoca  della  sua  vita  del  ccrsellu  sema  aunienlarc  mollo  la  loro  spcs- 
inlrnuleriiia  coiiiiiieiù  a palirc  nelle  sue  furiue  per  sesta,  c soprallullo  senza  far  nascere  alla  loro  su- 
elfetlo  di  furluilc  cause  iiiorhose  , Ira  le  quali  le  i perllcie  allrc  Gbre  oblique  che  divciUano  la  baso 
compressioni  incccauicbc  primeg<;iano.Quanda  pe-  delle  circonroluzionl;  uii’aracnilc  dovrebbe  produr- 
tù  sono  già  formali  gl'iiivulucri  fetali , ed  il  fclo  re  l'elTello  opposlo,  stando  la  legge  : che  le  masse 
nuota  nel  lii|uorc  dell'amnios, questo  fluido  gli  Ira-  ' organiche  della  emhriogcnia  sono  in  ragion  direi- 
sineltc  ogni  qualunque  pressione  equabilmente  j ta  ilei  volume  del  sistema  sanguigno  che  loro  à de- 
Uivisa  in  tulli  i punti:  il  che  esclude  la  mostrila-  slinalo. 


sita,  c tutta  al  più  la  potenza  meccanica  essendo 
violenta  potrebbe  farsi  abortiva.  E veggiamo  poi 
come  le  più  piccole  specie  di  animali  emcllano  a 
ciascun  parlo  molli  feti,  scnzacliù  questa  moltipli- 
cilà  di  germi  con  le  loro  vicendevoli  pressioni  ab- 
bia punto  turbalo  il  loro  particolare  sviluppo.  Ma 
del  resto  le  pressioni, le  commozioni  potranno  pur 
avere  qualche  hilluenza  a disordinare  la  dislribu- 
zion  regolare  dei  materiali  organici  in  que’  primi 
periodi  della  vita  intrauterina,  in  che  il  feto  non  ù 
ancora  involto  da  suDicienIc  quantità  del  suo  flui- 
do peculiare.  Mlrellanlo  possono  operare,  a parer 
nostro,  negli  stessi  periodi  le  azioni  dinamiclic 
nervose,  prodotte  da  alterata  fantasia  della  pre- 
gnante; ma  questo  elfello,ollrachò  viene  da  noi  U- 
niilalo  agli  esordi  della  embriogenià  , non  ù poi 
golT.imeiilc  da  reputarsi,  come  alcuni  fanno  , una 
specie  di  timbro  che  le  immagini  della  mente  im- 
prima sul  corpicciuolu  del  feto:  solo  va  tenuta  co- 
me la  conseguenza  d'una  perturbazione  del  moto 
nervoso,  che  può  vestire  caratteri  al  tutto  slmili  a 
quella  che  vi  potrebbe  indurre  un'altra  comune  po- 
leiua  dinamica  qualunque.  Ecco  fin  dove^  conce- 
duta ancora  l'esistenza  de'ncrvi  placentari, può  es- 
sere ammessa  l'influenza  della  fantasia  delia  gra- 
vida sul  suo  parlalo, 

V'Iia  molli  moderni, fra  i quali  Akcrraann.Béctard, 
Treviranus , Uuges  elio  seguitano  il  nostro  Morga- 
gni nel  reputare  Vacefalia  come  sempre  II  prudolto 
ìli  qualche  inerbo  solTerla  dal  feto.  Uéclard  argo- 
mciila , die  gli  acefali  provino  negli  esordi  della 
loro  vita  cnlro  l' utero  una  malattia  accidentale  che 
produce  r airulia  del  midollo  spinale;  e le  irrego- 
larilà  appareiili  di'  essi  prcscntaiio  sono  la  conse- 
guenza nalnrale,  o più  o mene  direna  di  questo 
avvcnimenlo.  Dugès  è fermo  nel  sosleiiero  che  il 
far  dipendere  le  deformilà  del  cranio  c della  spina 
•la  una  maialila  anicriurc  rende  ragione  di  tutle  le 
loro  varidà,  c die  quella  idrocafalia  clic  guasta 
l'opera  della  organizzazione  encefalica  sia  I'  olldia 
di  un'nracnilc.  Pulevasi  però  ben  adoltaro  sino  a 
un  certo  punto  il  pensiero  del  àlorgagni,  senza  ag- 
giungervi coicsia  iirodilella  araciiile  come  causa 
necessaria  del  versamento  sierosa  ne'  vcnlricoli. 
Aon  sono  pochi  i casi  d'idrocefalo  congcnilo,vici 
quali  non  si  presenta  traccia  veruna  di  flogosi  nel- 
le membrane  del  cervello.  La  disposizione  scrofo- 
loso, la  dissoluzione  acquosa  del  sangue  possono 
csislerc  come  morbi  essenziali  nella  pregnante,  e 
per  cITdla  di  queste  alTezIain  avvenire  nel  fclo  una 
impcrfella  produzione  delle  masse  encefalica  c spi- 
nalo, senza  clic  pillilo  vi  concorra  la  meningilc.  01- 
Iredidiò  i feti  acefali  sono  d'ordinario  maiicanli  di 
cuore,  c con  la  ipotesi  del  Dngès  e degli  altri  que- 
sta mancanza  non  viene  ad  essere  spiegata.  Se  poi 
ò vero  die  il  poco  di  sostanza  cerebrale,  die  si  de- 
posita alla  faccia  hucrna  d'una  piamadrc  non  abba- 
slaiiza  provveduta  di  sangue,  prende  la  forma  d'u- 
Ila  semplice  membrana,  o piuUoslo  si  limila  a pro- 
linigare  lo  fibre  dello  spandlmcnlo  de'  peduncoli 


Più  ingegnosi  ci  sembrano  I pensieri  di  nuc'pa- 
loluglil,  die  allribuiscono  le  muslruosilà  ad  un  ri- 
tardalo sviluppo.  Tulle  le  organizzazioni , disse 
Kidincyer,  non  sono  dio  modillcazioni  di  una  sola 
Cd  idcnlica.  Ciò  che  6 stato  normale  in  una  specie 
è mestruo.silà  in  un'allra.  Qucsle  principio  si  con- 
fà meravigliosamente  con  l'altro  adottalo  dagli  cm- 
briogenisti,  che  il  feto  umano  prende  una  graduale 
organizzazione,  o da  una  struttura  semplice  passa 
successivamente  ad  un'  altra  più  compusla,  c tulli 
i gradi  eh'  d tocca  in  questo  progressivo  sviluppo 
stanno  in  rapporto  con  quelli  della  scala  animale. 
.Su  questa  leggo  Gali,  Spurzbeim,  TIcdmanii,  He- 
dici,  Blumenbacli , Gcoirry-Saliil  llilairo  fondano 
la  loro  opinione  clic  un  feto  ò solamcnie  mostruo- 
so, in  quanlochò  non  gode  di  una  organizzazione 
cosi  perfezionata  come  quella  dio  appartiene  al  li- 
po  della  specie  di  cui  egli  fa  parie.  Per  modo  die 
so  prima  della  pcrfella  evoluzione  del  fdo  una  cau- 
sa qualunque  si  opponga  al  perfezionamento  dc'suol 
organi,  se  l'assurbimcnlo  iiulritivo  è insufllcicntc, 
se  un  qualdic  ramo  arlcriuso  emanalo  dall'embrio- 
ne , quando  ciascun  suo  viscere  non  è ancora  ri- 
stretto dai  generali  Icgunieiiti , si  prolunga  e con- 
trae aderenze  con  griiivolucri  fetali;  l'organo  privo 
della  nutrizione  resterà  poco  inoltrala  nc'suoi  pro- 
cessi vcgelalivi,  non  subirà  le  Irasformazioni  pre- 
stabilite della  specie,  c resterà  prcssediò  similo 
ad  un  allro  organo  consideralo  nello  stalo  normale 
d'un  essere  di  una  classo  iiifcriurc  nella  scala  aiii- 
m.vlc  : c ciò  avverrà  inlanlodiù  le  altre  parli,  gli 
altri  Icssuti,  usurpaluri  del  materiale  organica  che 
arrebbe  doviilo  ricevere  il  primo,  prcnderaiitio  un 
insolito  accrcsciincnlo.  Nella  quale  doUriiia,  se  Ira- 
valisi  le  più  accellcvoli  ragioni  delle  muslruosilà 
die  possono  nascere  nelle  varie  epoche  della  vita 
del  fdo,  non  restano  dimosiralc  quelle  die  a forza 
rimotilaiio  ad  una  viziosità  del  germe  pieesislenlo 
alla  fecondazione,  c nemmeno  quelle  die  possono 
avvenire  per  l'allo  della  fecondazione  stessa. Oiid'è 
clic  per  queste  uUime  molli  ricorrono  ancora  con 
WollI,  Elbcii,  Blumciibacli,  e Blauc,  alle  aberrazio- 
ni della  forza  pluslica  o del  niviis  fonmlivus. 

Ella  è nostra  sentenza  clic  nelle  ovaje  della  fem- 
mina csislaiie  dc'rudinienll  vescicolari,  i quali  non 
pri'iidaiio  la  iinUii'ii  de' germi  die  all'epoca  della 
piibcrià.  E questa  primitiva  Irasmiilaiioiie  consiste 
nel  disporsi  le  rainiOcazioni  vascolari  nidimenlarie 
in  guisa,  clic  mellendosi  questa  direi  quasi  glan- 
dolella  assorbciilc  in  allivilà  per  la  fecuiidazione, 
gli  clemcnii  degli  organi  precipui  di'clla  assorbo 
dal  sangue  malcrno,  come  fibrina,  albumina,  ma- 
teria encefalica  di  Glicvreul,prciidaiia  quella  silua- 
ziono  clic  è conferme  al  tipo  dell'  urganico  della 
specie  umana.  Ood'ecco  aniiui.ssibili , per  molle 
cause  che  possono  itillulie  su  la  qcrmi/icuzioiie 
del  rudiinciilo  vescicolare,  i vizi  di  forma  precsi- 
slciili  alla  fecondazione.  I.a  quale  avvenendo  per 
opera  dello  sperma  virile , siccome  per  questo  è 
rUvegliala  ralliladiuc  cinbriugcnclka,  c prubabil- 
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monte  anclio  da  osso  rcmbrlono  assorbe  qualche 
muli'cola  organioa  clomenlarc,cosi  è nianifcslo  co- 
me nell'allo  medesimo  della  recondn/ionc , sola 
causa  il  niiido  rccondanlCt  alcun  vizio  possa  im- 
primersi nella  forma  dell'cmbrioue,  allo  a slabilirc 
condizione  di  mosiruosilà  conlracndosi  l’utero  sul 
germe  fecondalo  ,Xa  si  clic  questo  aderisca  quasi 
come  pianta  parassita  ad  alcun  punto  delle  suo 
iuterne  pareli,  c quindi  cominciando  un  assorbi- 
nicnlo  milrilivo,  incomincia  insieme  con  esso  la  vi- 
ta iniraulcrina. 

Il  primo  ternario  della  quale  ^ periodo  di  assor- 
bimento e sparlizione  de'  malcriali  organici  ele- 
mentari, i quali  andandosi  mano  mano  convellen- 
do da  ruiiimculi  vescicolari  in  cellulari  tessuti,  ac- 
quislano  per  la  lorza  couscrvaliva  , che  aggrega 
sempre  nuove  molecole  alliui,  ed  espelle  le  disaf- 
(ìiii,  le  torme  organiche  primordiali.  K il  primo  si- 
slema  a prendere  formazione  manifesta  i ii  gaslro- 
arlerioso  o nulrilorc,  destinato  ad  una  vegetazione 
individuale,  mercé  di  elaborazioni  proprie  sui  ma- 
teriali nulrilivi  materni.  E di  vero,  lanlo  il  sacculo 
rudimenlalc  gastrico  che  dii  aircmbrionc  la  forma 
del  girino,  quanto  il  punto  rossastro  centro  del  si- 
stema sanguigno,  hanno  movimento  prima  della 
comparsa  delie  vestigio  del  sistema  nervoso.  Alla 
line  del  primo  ternario  sollaulo  l'elaborazione  in 
qiiesli  punti  è pcrfclla,  ed  6 Ira  il  terzo  mese  ed  ii 
sesto  clic  l'embriogenià, cioè  l'abbozzo  di  tulli  i prin- 
cipali organi  ò compielo.  Egli  pare  che  in  questo  se- 
condo ternario  esscndoperfclloil  processo  di  nutri- 
zioiie,non  persolo  assoruimenlo  di  malcriali  materni 
cliedcbiiau  prendere  una  regolar  silnazìone, ma  per 
una  elaborazione  propria  individuale  clic  si  com- 
pie in  organi  giù  formali  ed  alti  a simile  olllclo, 
debba  cominciare  insieme  su  la  tessiliiragiù  ordita 
del  sistema  linfallco-vcnaso  l'allro  processo  di  de- 
nutrizione. E in  qiicslo  secondo  ternario  che  nella 
parte  superiore  delle  intestina  tenui  del  feto  s'in- 
coiilra  una  materia  pultacca,  formala  di  albumina 
pura  c con  propricià  llsiclie  c chimiche  non  dissi- 
mili da  quelle  del  chimo  degli  adulti.  Egli  avviene 
del  pari  a qucsl'cpoca  che,  cessando  la  vita  d'em- 
brione e cominciando  quella  di  feto,  questo  distac- 
calo da'suoi  involucri  nuola  in  un  liquido  che  per 
me  non  è che  il  prodotto  dei  suoi  processi  esalanti. 
A'e’quali  due  primi  ternari  mule  si  rimangono  le  ope- 
razioni sensitive  nel  feto,comc  nulli  del  pari  sono  tut- 
tora i movimenti  volontarl.Tra  il  secondo c l'ultimo, 
laforza  conservativa  si  mostra  progredire  ne'suni  la- 
vori sino  ai  nervi  cd  ai  muscoli,  ed  alla  fabbrica  si 
del  loro  invoglio  cellulare  come  dell'intima  sostan- 
za fibrosa  ; c qui  appajono  le  dilTcrenze  Ira  la  so- 
stanza corticale  c midollare  si  ne' gangli  che  nel 
midollo  spinale  e ncM'encefalo,  csii  questo  ultimo 
le  circonvoluzioni  come  carallcrc  del  suo  pcrfcllo 
sviluppo,e  si  può  dire  anche  del  tipo  della  specie. 
Ond'ecco  come  anche  la  vita  inlraulcrina  si  compie 
per  una  successiva  evoluzione  organica  dc'lrc  prin- 
cipali sistemi  da  noi  ammessi,  c quindi  con  essi 
loro  sviinppansi  gradatamente  gli  alti  della  nulri- 
zionc,  denutrizione  c sensazione. 

Ouiudis'intcnde  come  qualunque  causa  che  per- 
lai hi  quel  primo  scompartimento  degli  eicmenli 
organici  assorbili , potrà  indurre  mosiruosità  per 
trasposizione  d'organi;  qualunque  altra  che  per- 
liirbi  nel  secondo  ternario  il  processo  di  nulrizione 
di  dcnulrizzionc  per  insuflicienza,  eccesso  o catti- 


va qualità  di  malcriali  nulrilivi,  le  evoluzioni  di  li- 
na parie  si  faranno  eccessive  a spese  di  un'nlira, 
ovvero  rimarranno  nel  loro  sialo  primordiale  di 
fluidità  0 di  coagulo.  Qualunque  altra  iiiniic  si  op- 
ponga alla  pcrfctia  formazione  delle  masse  musco- 
lari c nervose,  arrcsicrà  il  procedimento  della  vita 
iniraulerina  al  punio  che  sarebbe  normale  per  un 
organismo  d' una  classe  inferiore,  ma  iiiostriiosn 
per  quelli  della  specie  umana.  Ciò  che  noi  soste- 
niamo contro  gli  cinbriogcnisti  e,  che  qualunque 
mnslruosilà  avvenga  ne'lrc  periodi  della  vita  iiilraii- 
Icriua  ò sempre  il  risultalo  del  morbo  rliopaliro  o 
idiopatico , di  cui  la  mostruosità  clic  noi  osservia- 
mo, quando  il  feto  è fuori  dcll'ulcro,  non  pi  escu- 
ta che  una  successione  o conversione  inorbosa,  cn- 
sliluila  da  alfezionc  organica  o Istruinciilale,  che 
distinguiamo  dalle  altre  che  avveiigona  ncU'adullo 
col  nome  di  congenita. 

§6. 

Per  dlnlUI. 

E allcrazionc  di  fabbrica  organica  per  dialisi 
qualunque  ferita,  sirappamenlo,  lacerazione  indot- 
ta sempre  da  potenza  meccanica  pungente,  pene- 
Iranle,  lacerante.!  fenomeni  subitanei  di  silTallc  pa- 
ramorfosic  sono  rallonlanamcnto  maggiore  o mino- 
re degli  siali  carnei  fibrosi,  il  criicniismo,  il  dolo- 
re, per  cITello  del  quale  assumono  lalvolla  anche 
la  forma  tclaiiica.Meiio  le  ferite,  quello  lesioni  che 
consistono  in  una  inegnal  soluzioue  del  tessuto 
nelle  parli  molli  c specialmente  muscolari  prendo- 
no presso  i palologbi  il  nome  di  fliipfn.  I ventricoli 
c le  orccchicllc  del  cuore,  suoi  lacerli,  c tutta  in- 
fine la  sua  sostanza,  secondo  il  meraviglioso  c.vs-o 
narratone  da  Corvisarl,  possono  andar  soggetti  a 
questo  vizio  strumentale.  Il  simile  avviene  lalvolla 
nel  sistema  arterioso.  I.c  arterie  meningee,  le  pol- 
monichc  , cc.  , possono  rompersi,  c dar  occasione 
ad  apoplessie,  ad  emottisi.  In  alcuni  rami  arteriosi 
rompasi  la  tunica  muscolare  iulerna,  restando  in- 
tano l'inlerno  involucro  celluloso.  Quindi  liaiiiio 
origine  quegli  aneurismi  misli.clie  prima  delle  os- 
servazioni di  Scarpa  confoiidcvansi  coi  «cri,  ossia 
con  quelli  prodotti  da  sola  distensione  del  vaso  ar- 
terioso. Piu  raramente  avvengono  silfiille  rollnre, 
nel  sistema  venose,  àlorgagni  c Dc-llaen  però  lo 
hanno  osservalo  nella  vena  cava  non  poche  volle. 
Nel  fungo  emalode,  nelle  ulceri,  ncircmaloccle  si 
ha  una  conferma  della  rottura  dei  v.isi  venosi  per 
l'elTusioni  sanguigne  che  in  colesti  vizi  si  generano. 
Anche  i vasi  linfatici  vanno  soggetti  a rompersi,  co- 
me si  leggo  in  Pietro  Frank  dove  discorre  la  eno- 
logia delle  idropi,  c ai  ha  una  osservazione  di  l.en- 
lin  della  rollura  dello  stesso  condotto  toracico.  Il 
simile  avviene  in  alcuni  visceri  ancora,  come  nello 
intestina  perforalo  da  vermi  o sponlaneamenic  ; 
nell'utero  sotto  i conati  del  parlo  secondo  l'osser- 
vazione di  Douglas,  nella  vescica  per  soverchia  di- 
stensione, prnilolla  dalle  Iroppc  urine  ivi  accumu- 
lale , 0 per  llogosi  cancrenosa.  Molasi  ancora  la 
spezzatura  del  tendine  d'Achillc,avvcnuta  per  pia- 
ga 0 per  sallo,  dopo  una  forte  contrazione  de’  mu- 
scoli gaslrocnemi  c solci.  Ilaro  ma  considerevolis- 
simo è quel  vizio  sirnmenlale  del  cuore  che  eon- 
sisle  nella  rollura  o nell'aperlnra  permancnle  del 
suo  sello  medio.  Eredesi  elio  in  alcuni  adulti  siasi 
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talvolta  spezzato  colcsto  setto  per  lo  troppo  impc> 
lo  dcironda  sanguigna.  M.i  ihù  ovvio  è il  trovarlo 
aperto  per  vizio  congenito.  Osserva  Bell  rlic  il  fo- 
rame ovale  noti  può  perrcllamcnlcchiudcrsìf  quan- 
do troppo  angusta  specialmente  sin  rarteria  polmo- 
naie.  Avviene  allora  che  ne'  fanciulli  si  slaltiliacc 
una  circolazione  cardiaca  , quasi  come  quella  dei 
rettili  ainfibl,  onde  il  toro  sangue  venoso  passando 
da  un  ventricolo  all'altro,  scuro  poter  lutto  prima 
liberamente  intromettersi  nciraricria  polmonalc, re- 
sta poco  ossidalo,  e ne  vicn  fuori  quet  morbo  che 
dicono  cianopa/ia.Lc  distensioni  e glisnaiicamcnli 
vascolari  al  di  là  dei  limili  della  espansion  dina- 
mica entrano  fra  i vizi  di  conformazione,  e benché 
senza  apparento  rottura, per  la  viotanta  distrazione 
delle  tramo  del  tessuto,  possono  ridursi  tra  le  pa- 
ramorfosic  per  diolisì.  Qui  sono  da  ricordare  gli 
aneurismi  veri  del  cuore  e delio  arterie, consistenti 
cioè  in  una  dilatazione  preternaturale  delle  tmii- 
che  nrlcriosc.  Allora  che  sifTatta  viziosilà  accade 
no  tronclii  venosi  costituisce  lo  così  dette  t'nric») 
le  quali  per  lo  piìl  si  osscrvanoallc  eslrcmilù  nelle 
diramazioni  csicrnc. Varicose  si  fanno  pure  le  vene 
frontali  ncU'idrocefalo,  la  vena  porta  e le  mamma- 
rie nella  gravidanza. Sono  pure  varici  le  emorroidi 
dcIKuno  e quelle  della  vescica  orinaria.Pcrchò  pe- 
rò la  vena  varicosa  costituisca  clìopalia  meccanico- 
organico,  la  malattia  deve  cominciare  assotuUmcn- 
tc  e unicameulc  da  essa.  Il  clic  è ben  raro,  essen- 
do per  lo  più  le  varici  cUclli  secondari  di  altri  ge- 
neri di  attezioni. 

Quando  le  paramorfosle  per  dialisi  owenpono 
nelle  parli  dure  prendono  il  nome  di  /'Vada  nelle 
palologic.  E la  frattura  , elfello  pur  sempre  di  po- 
tenze meccaniche,  ò propria  delle  ossa  e delle  car- 
tilagini. Questo  vizio  sirumenlalc  è comune  non 
tanto  alle  ossa  lunghe  degli  arti , ma  a quelle  del 
cranio,  alle  vcriebre  e alle  loro  apufìsì  spinose, allo 
slcrno,  alle  roste,  alle  scapole,  al  carpo,  metacar- 
po e dila  della  mano,  alla  roitilo,  al  tarso, metatar- 
so e dita  de)  piede  ec.  Esso  nasce  tanto  più  facil- 
vnculc  quanto  più  senili  sono  le  ossa, e quanto  più 
la  loro  compage  organica  è alterata  da  vizi  venerei, 
scorbnlici,  rachitici,  artritici,  o da  carie.  In  que- 
sti casi,  osserva  Gaubio  : a Absque  vi  czlcrna,  sola 
a miisciilorum  aclio,ossiiim  quibus  ii)fìngunlur,rra- 
a ctuias  quandoque  cHìcil.  » 

57. 

Per  coalttA. 

I coalili,  ossiono  gli  ammarginomonli  tirile  parti 
clic  tlcvoiiu  essere  per  natura  libere  e sciolte  fra 
loro,  cosliluiscuno  una  terza  varìcià  tli  questa  pri- 
ma specie  (li  paraniarfasic.  SilTalli  coalili  vengono 
per  lo  più  protlolli  da  nialallic  di  alterali  processi 
di  nulrizionc.Frequcnlemenlc  si  osservano  avveni- 
re nelle  parli  molli,  e più  spesso  ancora  fra  quelle 
clic  per  natura  vanno  copcrlc  di  un  cerio  glutine, 
a Ljmplia  plastica  (dice  SprcngcI)  quieti  eomniis- 
« sa  in  fibras  solidasabilquue  facilliinc  partes  flni- 
n limasjungii, coque  modo  coaliliini  prodiicil.s  Noi 
lascereino  di  parlare  de'coalili  delle  parli  esterne , 
come  dell'  anciloktcfuro , sinecliia,  aiuitoglosso  , 
cc.;c  ci  passcrem  pure  dallo  varie  alresic  dc'mcali 
esterni, delle  quali  cose  parlano  i libri  di  patologia 
spcrialc  rliirurgiea  o mcdica.Bicordercmo  sollanlo 


3ucbi  delle  parli  inlcriic.  Si  fa  spesso  menzione 
agli  aiilori  di  onalomia  paloingico  delle  aderenze 
e irc'coalill  delle  meningi  cerebrali  fra  loro,col  cer- 
vello e col  cranio.  Sono  per  lo  più  ronversioni  di 
meningiti,  encefaliti , o cerebelliti.  Ma  più  comuni 
sono  i coalili  delle  pleure  coslalieon  le  polmonali, 
massimamenle  nella  faccia  posteriore  e supcriore 
dc'polmoni.L'idrolornce.la  pleurilc,la  pneumonilc, 
e le  congesboniin  genere  della  cavili  toracica  bari- 
no silTaltc  conseguenze  te  quali, se  sono  formale  da 
semplici  briglie  di  tela  cellulare  fluida  e lassa,  po- 
ca iiocciono  alle  funzioni  del  viscere;  ma  se  invece 
esse  sono  più  ferme  e più  cslcsc,  gravcmcnle  per- 
lurbaiio  la  respirazione , e assumono  ospcllu  di 
morbi  asmatici , di  angine  di  pcllo , e,  secondo  il 
Marcel,  anebo  di  cianopalia.  I.c  aderenze  del  peri- 
cardio col  cuore  Irovansi  anche  esse  non  rade  vol- 
le. 0 per  cardilido  o pcricardilidc  avvenute.  Cosi 
pure  coiiscguonze  di  flogosi  nc'visccri  addominali 
sono  i coalili  del  fegato  col  diaframma,  dello  inte- 
stina col  peritoneo , di  questo  con  la  faccia  iiilcrn.i 
ilc'inuscoli  addominali  per  la  pcrilonilc  muscolare. 
SprcngcI  annovera  quivi  medesimo  anche  i coalìli 
Ira  te  nv.ajc  e il  peritoneo,  o tra  quelle  e le  frangic 
delle  Uibe  del  Kalloppio.  Sono  da  ultimo  a ricor- 
darsi fra  i coalili  delle  parli  dure  quelli  delle  ossa, 
e la  cosi  della  ondulasi , la  quale  avviene  per  lo 
più  nc'vcccbi  o negli  artritici,  tanto  nelle  vertebre 
dorsali,  che  nelle  ossa  delle  cslrcmilà.l  quali  vìzi 
sono  per  lo  più  prodolli  daH'abbondanza  della  si- 
novia 0 dal  suo  ristagno  o dalla  sua  spessezza,  per 
mancanza  di  molo,  per  lussazioni,  franare,  ed  an- 
che per  racliilisiiio. 

5,8. 

Per  eeZopta. 

Passando  ora  all'  ultima  varicli  di  queste  para- 
morfosic  clic  consiste  nella  deviazione  di  una  parie 
dal  suo  luogo  naturalc,avvcctircmo  che  noi  vi  coin- 
prciidianio  anche  i tumori  ; pcroccliù  se  I'  cclopia 
viene  dai  nosologbi  dichiarata  pars  ex  suo  sede  di- 
moia lumorem  facicns,  paro  ebo  ambedue  que- 
ste maniere  di  alterazioni  organiche  possano  es- 
sere riunite  insieme.  Fra  gli  sposlamenli  adunque 
dello  parli  dalla  loro  sede  naturale,  i primi  ad  es- 
sere annoverali  sono  le  lussazioni  e le  diastasi  del- 
le ossa,  e I loro  parartremi.  Per  i quali  ultimi,  do- 
ve avvengano  nella  spina  , si  generano  poi  le  cifo- 
si,  le  lordosi,  le  scaliosi.Qucllc  maialilo  organiche 
clic  i palologlii  cliiainano  pTocidcnliae , e le  altre 
che  dicono  diaerliculo  appartengono  pure  a qtic- 
st'ullima  varielù  delle  ectopie  ; impcroccliò  consi- 
stono in  una  cadula  o deviazione  d'un  viscere  o di 
qualche  sua  parie,  spoglia  per  lo  più  de'  suoi  in- 
volucri dalla  sua  sede  naturale.  Qui  hanno  luogo 
tutti  quanti  I prolassi,  come  pure  gl'  ìnraginamciili 
delle  inlcstiiia  , gli  annodamenli  del  funicolo  om- 
bcllicalc,  la  rilcnzionc  dc’icsticoll  nell'  abdomc  o 
nelle  angninaglic  , I’  obbliquilù  , la  rcirovcrsioiic 
dell'nicro,  cc.  Si  dislinguoiio  dai  prolassi  le  ernie, 
pcrcliù  queste  sono  cadnlo  di  parli  rivcsiilc  de'  lo- 
ro involucri. I.a  quale  dilfcrciiza, sebbene  non  sem- 
pre si  avveri,  nondimeno  come  la  più  generica  vie-* 
ne  tuUora  rilenula  dai  palologlii.  Le  ernie  le  più 
inconsuclc  e per  la  sede  loro  e per  la  dilflcollù  di 
generarsi  sono  l'cnccfalocclc,  il  mcroccic,  il  peri- 
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ncoccic,  di  che  ha  Irallalo  ultimamnilc  lo  Scarpa, 
il  gaslrocelc,  il  cisloccic,  Thcnita  vai/tniae  di  clic 
Mrla  Smelile,  e quelle  che  secondo  Soemmering  e 
SprcngcI,  si  formano  lalora  fra  il  muscolo  gemello 
c piriforme,  e riulcrsliiio  do'ncrvi  c dc’vasi  ischia- 
tici. 

Accanto  ai  fumorcs  dei  nosologhi  SprcngcI  col- 
loca pure  le  cicatrici,  fé  callosilà,  ilumori  cistici , 
c I polipi.  AITcziani  organiche  tulle  che  sono  quasi 
sempre  lo  conversione  cronica  di  processi  acuti  di 
paralroOa.  La  sede  loro  è forse  meritamente  ripo- 
sta da  alcuni  nella  tela  cellulare  , veggendusi  ma- 
nifcsla,  seiiouando  cotesle  parli , la  fahbrica  cel- 
lulare che  le  compone.  Bine  separali  fere  sani  a 
reliquo  orr/oniamo.ac  suoni  peculiarem  vcgclatio- 
nem  absolvunt.  SprengcI.L'inicriia  fabbrica  dc’lu- 
mori  cistici  A certamente  cellulosa.  Variano  però 
essi  per  le  diCTcrcnti  materie  che  nel  loro  alveo  con- 
tengono. Quindi  si  dicono  sarcomi, alcromi,lipomi, 
slealomi,  cc.  I polipi  ancii'cssi,furmali  per  la  mag- 
gior parte  di  tela  cellulare,  possono  acquistare  un 
volume  straordinario.  Questi  per  mezzo  d'  un  pe- 
duncolo tenacemente  aderiscono  alla  parte  su  cui 
si  sono  prodotti  : si  nutrono  e crescono,  e s'infiam- 
mano ancora  e si  esulcerano. D'ordinario  s'impian- 
tano su  le  superficie  mucose  ed  anche  nelle  inter- 
ne cavilli  dc'vDsi  precordiali.  Quelli  del  cuore  han- 
no origine  da  que'filamenti  carlilaginci  in  che  ter- 
minano i lacerti  carnei  della  sua  interna  sostanza. 
A siffatte  abnormi  vegetazioni  organiche  appartie- 
ne la  obliterazione  di  certi  canali  per  cfrctlo  di  au- 
mento di  sostanza  delle  loro  pareli , della  slcnoco- 
lia , la  quale  si  osserva  negli  aneurismi,  nell’  eso- 
fago,nelfe  intestina  dopo  che  hanno  sofferto  infiam- 
mazione; appartiene  il  tumore  osseo  o la  esostosi, 
come  pure  quella  osteogenesi  clic  si  osserva  tal- 
volta nelle  valvole  del  cuore  , nel  grand’  arco  del- 
l'aorta, e nel  resto  delle  arterie, propria  ancora  dei 
vasi  venosi  o do'linfalici,  seconda  le  nsservaziniii  di 
Mascagni  e di  Suemincrlng. 

5». 

SPECIE  SECOXDA. 

Finuioarosis 

da  poSeaxe  laeecaizlclie  aweaSlHle. 

Questa  seconda  specie  di  affezioni  comprende 
tutte  quello  che  nascono  c sussistono  per  la  pre- 
senza d'iin  potere  sia  cslerno  sia  inlcrno,che  in  sé 
stesso  non  è morbo  come  il  vizio  istruinenlale,  ma 
solo  è causa  meccanica  della  immediata  olfesa  che 
induce  nella  condizione  anatomica  della  tela  orga- 
nica. In  modo  che  nella  prima  specie,  senzachi  gli 
eCfelU  su  le  parli  adjaccnii  si  palesino  sempre , il 
morbo  che  a quando  a quando  se  ne  fa  causa  sus- 
siste sempre;  laddove  nella  seconda  il  morbo,nella 
sua  essenziale  maniera  di  esistere  , comincia  dove 
appunto  nella  prima  incominciano  i sintomi  suoi. 
Hanno  poi  queste  ultime  im  carattere  comune  an- 
cora alle  prime  ; cioè  rhc  dalla  causa  meccanica 
presente  e dal  suo  cffclln  immediato  della  distru- 
zione 0 lesione  della  forma  organica  abbia  assoluto 
principio  tutta  quanta  la  inalallia.In  altro  modo  es- 
se non  formano  morbi  particolari  clionaliri;  ma 
non  sono  altroché  sìnlomi  dì  affezioni  che  ricono- 
Puc.  Voi.  I. 


scono  altra  natura.  Simile  carattere  debbono  pur 
avere  le  prime  ; cioè  che  il  vizio  islrumentale  deb- 
ba essere  morbo  eliopatico  principale  per  sé  stes- 
so; c non  più  legato  secondariamente  a verun  pro- 
cesso d’idiopatia,  o se  questo  si  produco  , deve  es- 
sere effetto  c non  causa  della  cliopalia  : oltre  di 
che  il  vizio  organico,  come  potenza  meccanica,  de- 
ve dare  origine  esso  solo  c primitivamente  a tutta 
quanta  la  malattia;  altrinicnti  esso  non  sarebbe  a 
riguardarsi  che  come  una  degenerazione  organica 
sintomatica,  che  si  va  ordendo  sotto  il  processo  di 
altra  ni.vlaltia  principale. 

Questi  necessari  caratteri , oltre  al  rcsbingcrc 
sotto  severi  limitile  cliopaliemcccanico-organlctie, 
impongono  poi  al  clinica  la  diligenza  la  più  accu- 
rata nel  determinarle  e nel  disccrncric  dal  sintomi, 
alllnché  non  si  prenda  per  primo  anello  della  cale- 
tta fenomenale  morbosa  quello  che  non  ne  fosso 
che  il  terzo  o II  quarto.  Le  eliopatio  , in  che  meno 
ditllcilmcnlc  si  scoprono,sono  quelle  che  comune- 
mente proditconsi  da  potenze  meccaniche  tempo- 
carie  e avventizie , come  alcuni  veleni,  I calcoli , i 
vermi,  ec.  Intorno  a queste  se  chiedi  la  slntomolo- 
gia^  ne  sono  a sazielù  ripiene  le  pagine  degli  scrit- 
tori di  pratica, c stanno  quasi  sempre  come  etiopa- 
tie  assolute.  Dissi  quasi  sempre?Vucgnaehè  il  cal- 
colo c l'elmintiasi  possono  essere  ancora  sintomi  di 
morbi  idiopatici.  Ma  il  calcola  il  più  delle  volte 
tormenta  meccanicamente  un  individuo,  in  cui  puù 
esser  cessalo  queir  originarlo  processo  onde  esso 
fu  prodotto:  c cosi  relmintlasi  6 più  spesso  morbo 
primario  che  sintonia  d’altra  malatlia.  Nè  intorno  a 

ucsic  ci  pare  che  la  patologia  moderna  abbisogni 

I critica.  Ma  due  fonti  di  errori  noi  veiliamo  in 
pratica  scaturire  da  due  potenze  interne  agenti 
nicccanicamcntc , e tcnulc  per  cause  primitivo 
di  mollo  alfezioni  , dislinti  co’  vocaboli  di  gn- 
.vfricismo  e di  congestione;  c intorno  a queste  ne- 
cessita portare  alcuno  schiarinicnlo  , per  il  quale 
si  conosca  quando  c come  possono  esse  costituire 
una  ediopatia,  o qoando  invece  non  sono  che  fe- 
nomeni consecutivi  di  un  morbo  che  riconosce  al- 
tra maniera  di  esistere, c quindi  altra  natura  che  la 
cdinpalii:a. 

$ IO. 

Crizlca  del  faaZrleUmo. 

Non  è cosi  frcqucnic.come  per  l’ordinario  si  cre- 
de, che  il  gastricismo  costituisca  la  causa  prima 
meccanica  permanente  de’morbi.  La  maggior  par- 
te di  quelle  febbri  che  passano  per  gastriche  sa- 
no mantenute  da  una  condizione  idiopatico  di  reu- 
ma 0 di  paralrofia,  per  le  quali  di  trailo  in  trailo 
si  va  produccudo  nel  tubo  iiileslinale  o una  raccol- 
ta mucosa  a qualche  altra  defecazione.  E questa 
affczloiii  non  sono  certamente  cliopalicbe,  non  es- 
sendo in  lai  casi  il  gastricismo  che  un  sintoma  del- 
la malattia.  Di  che  si  dovrebbero  avvedere  i medi- 
ci stessi  curanti  conoscendo  col  fatto  che,  ad  onta 
de'loro  replicali  purgativi,  la  malattia  non  ostante 
percorre  immutabilmente  lutti  gli  stali  suoi.  Tanto 
più  è facile  incontrarsi  nel  gastricismo  sinlomalico 
in  alcune  alfezioni  idiopaliciu.-  de'ncrvi,  come  ipo- 
condriasi  e isterismo,  c scambiarlo  per  causa  pri- 
maria di  tutta  quanta  la  malatlia. e malirallare  inu- 
lilmeiite  anzi  dannevoimcnie  l'infermo  con  repii- 
:i 
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cali  facualiti.  Sjdcnham  artcrll  gii  i pratici  del  Ichi,  se  la  congestione  è effcllo  dcirallcralo  moti- 
graae  nocumento  ebe  arrecano  essi  alla  ipocon-  mento  vascolare,  libera  sempre  la  condiaion  lisi- 
driasi  co'purganti,  e disse  ebe  disIruggeTano  in  'ca  del  tessuto,  l'ctiopatia  consistcrè  in  quell’ altn- 
poche  ore  ciò  ebe  avevano  guadagnalo  in  parec-  rato  movimento  e non  nella  congestione,  e questa 


cbie  settimane.  Boerbaave  détte  le  medesime  av- 
vcrlcnie  quanto  all’isterismo,  M»  d’altro  canto  e- 


non  sarà  mai  meccanico  organica.  Se  aH’opposlo 
l'umore  si  raccoglie  o perebé  escilo  da'  vasi  suoi. 


sistono  assolute  etiopalie  gaalrlcbe  che  possono  ' o porcili  ne’vasi  stessi  il  suo  corso  trovò  ostacoli  ; 


vestire  tulle  le  possibili  forme  morbose,  tanto  più 
se  esse  da  molto  tempo  risiedono  come  cause  pri- 
marie maccanicbc  non  avvertite  dalla  malattia. 
Quando  esso  presentano  un  carattere  acuto,  la  ri- 
cerca delle  cause  occasionali  e I’  esame  de’  loro 
rapporti  col  morbo,  avvaloralo  dagli  clfelli  indiITc- 
Tenti  0 nocivi  delle  purgazioni  procurale  c spon- 
tanee, rischiarano  abbastanza  la  essenza  eliopati- 
ca  della  malattia.  Ma  quando  esistono  da  mollo 
tempo,  e quando  è falla  oscura  la  origino  primiti- 
va del  morbo  dei  varj  rimedi  usali,  dalle  varie 
complicazioni  della  malattia,  c quando  per  la  per- 
tinacia della  stasi  gastrica  dai  primi  cffelli  eva- 
cuanti non  si  ricava  notabile  alleviamento  del  mor- 
bo, allora  l'esame  delle  cause  e la  ricerca  loro  di- 
ligentissima ne  stabiliranno  la  essenza  , anche  in 
mezzo  alle  forme  le  più  strane  c ingannevoli,  l'o 
bell’esempio  ne  è il  modo  con  che  discopri  una  ga- 
strica etiopalia  il  Tissot  in  una  giovane  di  venlisct- 
t’anni,  nella  quale  da  lungo  tempo  il  morbo  vesti- 
va le  forme  le  più  strane  di  neurosi  sino  alla  cpi- 
Icssia.Quesla  misera  era  stala  malirallala  con  ogni 
genere  di  rimedi  diretti  contro  i nervi,  a Dopo  uu 
a allcnlissimo  esame,  dice  il  Tissot, mi  parve  d’es- 
f.  sere  sicuro  che  i suoi  nervi  non  erano  mollo  de- 
a beati, che  gli  umori  non  erano  acci,  c che  le  ma- 
a terie  raccolte  nelle  prime  vie  erano  la  causa  del 
a male.  Di  fatto,  evacuale  esse  in  gran  copia  la 
a mercé  di  blandi  lassativi  e bevande  diluenti , di- 
a vennero  sempre  più  rare  e deboli  le  accessioni 
a finché  sparvero  alTallo.iII  gaslricismo  finalmen- 
te può  costituire  etiopatia  anche  quando,  termina- 
to Il  processo  di  una  affezione  idiopatica, come  cri- 
tiche si  raccolgano  le  cacocbilie  nel  tubo  gastro- 
enterico, ed  abbiano  bisogno  di  ajulo  terapeutico 
ond'essere  evacuale. 

5 

CrlUea  deUACoBgcsalone, 

Taluni  dividono  la  congestione  dalla  stasi,  e ri- 
guardatile ambedue  sotto  aspetto  dinamico.  Ripe- 
tono la  prima  da  moto  accresciuto,  la  seconda  da 
movimenla  ritardalo.  K quest’ullima  soltanto  quel- 
la cui  noi  diamo  il  nome  di  congestione  , riguar- 
dandola sono  l'aspetto  d’una  potenza  mcccanica.E 
messa  da  parte  la  congestione  dinamica  che  chia- 
miamo flussione  la  quale  è sempre  attiva  , venga 
da  espansion  vascolare  o da  contrazione, resta  che 
esaminiamo  a parte  la  congestione  come  causa 
prossima  assoluta  di  un’ aSeziono  meccanico  or- 
ganica. 

Perché  la  congcslione  costiluisca  etiopatia,  è 
mestieri  che  non  vi  sia  nel  fatto  clinico  nessun  altro 
fenomeno  valutabile  avanti  di  essa.Quindi  si  scor- 
ge quanto  rare  volle  la  malattia  avrà  principio  uni- 
co assoluto  dalla  congestione,  c quanto  spesso  la 
patologia  inglese,  che  non  vede  in  mollissimi  mor- 


bi altro  fenomeno  primario  che  questo  , fermi  lo 
tue  indagini  diagnosliclir  a mezza  slrada.Imparoc- 


ncll’uiio  c ncIPaltra  caso  l’cliopalia  sarebbe  orga- 
nica-strumentale coiisislcnle  in  qualche  lesione 
del  vaso  nel  primo,  in  qualche  o sicnocoria  o de- 
generazione 0 spostamento  di  alcuna  parie  elio 
comprimesse  il  vaso  stesso  nel  secondo.lScinmeiio 
qui  adunque  l'ultimo  fenomeno  dell’  indagine  dia- 
gnostica sarebbe  la  congestione,  e per  conseguen- 
za l'ctiopatia,  non  coniiiiciaiido  da  essa, non  appar- 
terrebbe nemmeno  alla  seconda  specie  del  genere 
che  qui  meditiamo. 

Per  assicurarsi  adunque  che  la  congestione  è 
l’ullimo  fenomeno  generatore  della  etiopalia  , bi- 
sogna cercar  di  conoscere  so  essa  é iniravascola- 
re  0 esiravascolare.  Essendo  inlravascolarc,  con- 
vien  prima  avvertire  se  dipenda  o no  dalla  condi- 
zione dinamica  morbosa  del  vitale  movimento.  In 
tal  caso  ella  avrà  il  carattere  della  mobilità  , e an- 
drà c verrà  a seconda  dcll'iiisorgerc  o del  rimet- 
tersi dell'espansione  o della  contrazione  vascola- 
re. Questa  é quella  specie  di  congestion  dinamica 
I che  noi  diciamo  flussione,  c non  è altro  che  un  ef- 
fetto della  dinamica  etiopatia.  Continuando  ad  es- 
sere iuiravascolaro  , eliminata  la  causa  dinamica, 
non  resta  che  la  meccanica  che  possa  render  ra- 
gione deirimpcdilo  corso  del  fluido  c del  suo  ri- 
stagno. Ora  questa  causa  interna  o sarà  qualcho 
vegetazione  flugislica  avvenuta  nel  vaso  stesso  frale 
sue  membra  ue,o  sarà  qualche  organo  su  culo  per  cui 
passa  il  vaso,  affetto  da  malattia  strumentale  che 
comprima  la  detta  ramificazione  vascolare  , e cosi 
perturba  il  libero  corso  del  fluido  in  esso  contenu- 
to. In  ambedue  questi  essi  l'ctiopatia  non  comin- 
cia dalla  congestione.  Essendo  poi  la  congcslione 
cslravascolarc,  questa  si  fa  0 per  trasudamenti , o 
per  esalazioni  accresciuto  , o per  rottura  de’vasi 
stessi.  Nel  primo  caso  bisogna  conoscere  se  tutto- 
ra sussiste  quel  processo  idiopatico  che  era  cagio- 
ne di  quo'trasudamcnli  odi  quelle  esalazioni  accre- 
sciuto : sussistendo  il  quale  anche  con  languida 
aziono  in  confronto  della  esalazione  la  congcslione 
resta  sempre  sintomatica:  è mestieri,  pure  avvctl't- 
rc  se  gli  assorbimenti  siano  essi  sorretti  di  tal  effi- 
cienza conservativa  che  possono  agire  in  maniera 
critica  su  le  stesse  critiche  separazioni  del  morbo. 
Quando  ciò  non  si  possa  più  sperare  o per  il  lun- 
go tempo  trascorso  al  di  là  dagli  stadi  attivi  della 
malattia,  o perché  la  stessa  azion  meccanica  della 
congestone,  fallasi  imponente , opprime  le  forze 
dcnulrienti  e vacualìve  del  sistema  linfatico-veno- 
so; in  questo  caso  è giusto  di  tenerla  come  causa 
prima  meccanica  di  tutta  la  malallia,c  farla  appar- 
tenere alle  paramorfosie  di  quesla  seconda  specie. 
Se  poi  la  congcslione  cslravascolarc  avviene  per 
rottura  del  vaso  stesso,  gli  é chiaro  che  la  cagion 
prima  de'fcnomcni  cliopalici  sarà  nella  lesione  di 
fabbrica  del  vaso  e non  nella  congestione.  Ma  san- 
no bene  i cbirurgi  corno  frequenti  volle  si  dicno 
sanguigne  congestioni  per  la  medesima  causa , le 
quali  pur  rimangono  ad  aggravare  I visceri  delle 
cavità,  sebbene  la  fcrila  del  vaso  siasi  rammargi 
nata.Ecco  periamo  l'allro  caso  in  cui  la  congcsiio- 
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nc  sarebbe  a rl^uarilan>i  come  cau&a  priniai  ia  mec- 
canica ili  tulU  111  complessa  la  stfssegucnic  ilio- 
palla. 

Finché  I palologlil  si  sono  Iralicnuli  c si  Iratler- 
ranno  nelle  oziose  dispute  della  congcsiiaiic  alliva 
e passiva,  c delle  dilTercnzc  Tra  la  eongcsiiono  e il 
rislngno,  non  sapranno  darci  che  nuove  voci, come 
sono  la  enormesi  e l'angioiJesì,  le  quali  non  spin- 
geranno mai  d'un  sol  passo  la  teorica  delle  conge- 
stioni al  di  là  da  quello  die  nc  lasciarono  insegna- 
to gli  aiiticlii,e  questo  Tcnomeno  cosi  ovvio  in  pra- 
tica iiou  sarà  mai  giustamente  valutalo. 

512. 

Varteds  dlagwotvVtche  dell'cllvp«Slo 
nseccMlco-orgaisIclve. 

Discorso  per  tal  modo  lo  due  specie  in  dio  per 
noi  si  divide  il  genere  unico  delle  paramorrusic,iic 
resta  ora  a compimento  della  dottrina  di  questo 
genere  stesso  i/t  morbi  di  ricavarne  dall'  cnipcri- 
smo  quc’principali  esempi,  alloriio  alle  forme  di- 
verse dei  quali  l'analisi  abbia  operato  in  guisa  clic 
risultano  essi  come  allrellanlc  prove  clinidio  del 
principia  patologico  induttivo  che  co  le  fa  dctcr- 
minaro  per  cliopatlc  nicccaiiico-arganidic.NcI  clic 
fare  considereremo  ambedue  le  specie  promiscua- 
nienle,  prendendo  ora  per  norma  piulloslo  la  va- 
rietà primitiva  della  forma.  Imporla  sommamente 
alla  patologia  il  saper  bene  valutare  questo  som- 
mo genere  di  morbi, abbracciando  esso  la  maggior 
parte  delle  malattie  croniche.  I.a  sua  validità  clini- 
ca sarebbe  sempre  liniilala  c inipcrfelta  se  non  si 
estende  a tale  estesissima  famiglia  di  affezioni, del- 
le quali  lo  altre  patologie  o generali  0 analitidio 
clic  finora  si  conoscono,  c'ìiidicaiio  appena,  come 
altrove  dicemmo,  una  vuota  nomenclatura. 

5 13. 

Ctui  forme  di  febISri. 

Nella  mia  storia  dette  perniciose  di  Doma  ò ri- 
membralo il  caso  di  una  febbre  Intcrmillcnlo  cou 
sintomi  perniciosi  di  vomito  negli  accessi,  prodot- 
ta c maiilcnula  da  uno  sicaloma  uterino.  Parlano  i 
pratici  di  alcune  intermittenti  nate  da  cibi  indige- 
sli  0 da  altre  sostanze  ingliiollitc  inassimilabili.  I.c 
quali  gravose  ed  incomode  alla  cavità  del  tubo  ali- 
mentare, e sopra  questo  agendo  mcccanicamcnlo, 
suscitarono  poi  in  seguito  de’lurbamenli  nel  molo 
vitale,  massime  del  sistema  sanguigno,  donde  la 
febbre.  E questa  assumeva  tipo  inlcrmillcnle  in 
soggetti  a quella  periodicità  abituali,  o Irovantisi 
in  luogo  0 in  stagione,  dove  le  cause  esterne  di 
caldo  diurno  e notturno  freddo  fossero  stale  lati 
da  indurre  quella  maniera  di  periodo  nelle  contra- 
zioni ed  espansioni  dinamiche.Qucstcfcbbri  ribel- 
li a qualunque  aniipcriodico  non  si  curarono  che 
con  emetici  c purgativi.  Si  pensi  il  medesimo  di 
tulle  quanto  le  febbri  di  qualunque  tipo  che  dicon- 
si  gastriche,  ove  siano  rcramenic  originate  e man- 
tenute dalla  presenza  d'un  agente  meccanico  irri- 
tante nel  tubo  intestinale. 


5 li. 

Con  forme  di  flrmmosto. 

Non  neghiamo  che  a qualunque  ctlopalia  mecca- 
nico-organica non  possa  associarsi  la  tlogosi.  No  i 
un  esempio  frequente  c palmare  lainflammaziona 
adesiva  che  soprannascc  ai  ferimenti. Crediamo  al- 
tresì che  molle  delle  malattie  islrumenlali  siano 
produzioni  di  flogosi.  Ma  vogliamo  insieme  dichia- 
rare come  ci  sembri  spessissime  volle  erroneo  il 
giudizio  dc'moderni  nogosisli,ncl  tenere  per  flogo- 
si certe  organiche  degenerazioni,  certi  innircimenti 
glandalari  che,  se  nc  sono  il  prodotto , non  è per 
questo  che  abbiano  a reputarsi  flogosi  anch'esse.In 
un  infermo  atfctlo  da  vizio  precordiale  consislenlo 
in  una  osicogenesi  dell'arco  dell'aorta,  le  forme  di 
flemmasia  si  ncgl'insulli  orlopnoici  cui  andava  ad 
ogni  poco  soggetto,  si  negl'intervalli  tra  I'  uno  e 
l'allro  di  questi,  erano  cosi  illusorie  che  non  pochi 
medici  tolsero  la  condiziono  essenziale  di  quel 
morbo  per  una  flogosi,  c gli  accessi  asmatici  per 
cITulla  del  riaccendersi  di  essa.  E con  questo  falso 
principio  parlarono  I salassi  Ano  al  numero  di  Ircn- 
lalré,  c prima  di  sradicare  la  supposta  flogosi  sra- 
dicarono la  vita.  L'apertura  del  cadavere  dimostrò 
l'arco  dell'  aorta  in  vari  punti  ossiflcclo  , ninna 
traccia  di  flogosi,  versamento  linfaro  alle  pleure 
cd  entro  il  pericardio,  o conformò  cosi  sotto  gli 
occhi  medesimi  di  alcuno  di  quc'flogosisii  la  verità 
della  diagnosi  stabilita  in  un  vizio  precordiale  dal 
Biifalini  c da  me.Come  adunque  gli  elicili  mecca- 
nici su  le  parli  adjaccnii  d'una  fisconia  per  esem- 
pio, d'un  polipo,  di  un'arteria  ossiflcala,  di  un'a- 
neurisma possono  mentire  tutte  le  forme  di  una 
flemmasia  di  quell'organo  dove  sembrano  aver  so- 
de; cosi  quelle  subite  congestioni  massimamente 
sanguigne  che  avvenir  possono  per  cITelta  mecca- 
nico d'una  potenza  qualunque,  comecché  assumo- 
no forme  di  flemmasia,  non  sono  pertanto  subila- 
menle  a tenersi  per  tali;  ma  devonsi  valutare  per 
quali  sono  realmente,  cioè  cliopalie  con  forme  che 
simulano  una  flogosi. 

5 15. 

Con  forme  dt  eaauiseml. 

Non  di  rado  la  congestione  llnfare  delle  eslre- 
milà  che  riconosce  per  causa  la  compressione  mec- 
canica di  qualche  tronco  sanguigno  si  copre  d'un 
esantema  vescicolare,  d'una  resipola.  Questa  suol 
pure  essere  cffello  di  zavorro  gastriche,  e special- 
mente di  congcsiionc  biliosa.  Chi  conosce  la  sin- 
tomatologia dello  clmenliasi , e quella  di  alcuni 
veleni  che  agiscono  mcccanicamcnle  irritando  la 
mucosa  enterica,  conosce  insieme  quanto  spesso 
si  associi  la  forma  esantematica  a sillallc  cliopalie. 
Però  in  simili  incontri  è da  avvertire  che  , per  es- 
sere ia  eruzione  semplice  forma  cliopalica  , è ne- 
cessario ehc  rapida  insorga  su  la  cute  e cessi  con 
insieme  il  cessare  detrazione  della  causa  meccani- 
ca. Avvegnaché  se  si  allacciano  coleste  sinlomati- 
chc  afflorcscenze  dopo  lungo  tempo,  lungi  dall'es- 
sere semplici  cileni  d'un  rapido  consenso  dinami- 
co, sono  allora  a riguardarsi  corno  elfelli  di  omo- 
pjlie  costiluile  da  alterali  processi  di  uuIrìziODO, 
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ed  insorte  per  rinfluCDia  permanente  su  i|uesli 
processi  incdesìnii  della  malattia  istrumcntalc  , o 
della  causa  meccanica  avventiiia.  Tal'è  la  petec- 
chia eccliimolica  che  anche  senca  febbre  talora  si 
alfaccia  su  la  cute  dc’bamhini  da  lungo  tempo  af- 
fetti da  vcrminasione.Io  soglio  giudicare  egualmen- 
te di  qualche  forma  d'impetigine  che  talora  veggo 
insorger  in  questo  genere  di  etiupatic. 

S 16. 

CoB  forma  di  profinvio. 

Alcuni  profluvi  si  della  parte  superiore  che  del- 
la inferiore  del  tubo  gastro-enterico  riconoscono 
per  causa  vizi  Istrumcntali  allo  stomaco  o ai  suoi 
orifizi, come  pure  allo  intestina  tenui  o crasse, e ta- 
lora in  queste  ultime  la  steiiocoria.  1 flussi  epatico 
c celiaco  sono  spesso  elTclli  di  paramorfosic  degli 
organi  biliari  c delle  glandulc  mesenteriche.  La 
vcrminaziono  porta  con  seco  spessissimo  il  fiosso 
mucoso  e anche  sanguinolento  delle  intestina.  Il 
polipo  delle  narici,  il  polipo,  lo  scirro  ed  altri  vizi! 
strumentali  dcH'utero,  il  calcolo  in  vescica,  porta- 
no con  sè  forma  di  epistassi,  di  metrorragia  , d'u- 
rctrorragia. 

J17. 

CoB  forme  di  rlleBiione. 

La  pneumatosi  addominale  A fenomeno  frequen- 
te e talora  non  disgiunto  da  pericolosa  gravezza  per 
effetto  di  ernia  intestinale.ln  genere,  ogni  dove  sia 
compresso  percagion  meccanica  un  canaio  ove  li- 
beri debbano  scorrere  i fluidi  organici, forma  mor- 
bosa Immediatamente  consecutiva  ne  ò la  ritcìizio- 
iie.Ed  lo  credo  che  le  croniche  affezioni  Istrnmen- 
tali  del  cuore,de'vasi  precordiali, del  polmone edoi 
visceri  del  basso  ventre  assumano  la  forma  Idiopatica 
aia  nel  pericardio  o nelle  pleure  o nel  peritoneo  , 
più  spesso  per  effetto  meccanico  turbatore  del  pro- 
cesso di  denutrizione  del  sistema  linfatico-venoso  , 
che  nun  per  superstiti  o lenti  processi  flogistici  da 
quei  visceri  diffusi  su  le  dette  membrane  , le  quali 
non  è raro  di  trovare  illese  nelle  più  imponenti  ri- 
tenzioni linfari  del  capo  , del  torace  e dell'  ab- 
dome. 

$ 18. 

l'oB  forme  di  Benrool. 

La  tessitura  organica  dc'nervi  va  soggetla  a para- 
murfusie,  dalle  quali  può  aver  principio  un'uffcziu- 
ne  clic  vesta  c simuli  tutte  le  sembianze  di  una 
ncurusi  costituila  da  idiopatia.  Le  osservazioni  e 
le  sperìenze  di  Socnimcring  sui  vizi  organici  dei 
nervi,  non  che  quelle  di  Morgagni,  di  Coopinann  c 
di  altri  confermano  questo  vero.  Sui  nervi  inetlon 
sede  anche  i tumori  fibrosi  e cancerosi.  Maramìel  ha 
osservalo  un  cancro  nel  nervo  safeno  esterno.  Du- 
puylrcii  ha  estirpalo  una  proiluzion  cancerosa  che  a- 
vevn  sede  nel  nervo  libial  posteriore.  Cosi  Dubois  , 
Marlin,  Wardrop.  I tumori  poi  fibro-cellolosi  sono 
in  gran  numero  stali  o.sservati.  Everardo  Home  ne 
ha  incontrali  della  grossezza  d'iiii  uovo  di  pollo  so- 
pra il  nervo  muscolo-cutaneo.  D'  ordinario  queste 


affezioni  accompagnate  da  forme  nervose  presenta- 
no quel  carattere  esclusivo  dcircliopatic  nicccani- 
co-organiclie  della  prima  specie,  deli’  essere  cioè 
ribelli  ai  mezzi  di  terapia  medicai  più  ap|iropiiati, 
c non  ammettere  che  la  estirpazione. In  silfalte  ma- 
niere di  lesioni  devonsi  pure  riportare  certi  piccoli 
tumori  rolondelli  mobili  sotto  la  pelle  ccccssiva- 
inoiilc  dolorosi  alla  pressione  qualche  volta  molti- 
plicali sul  medesimo  soggello,  e producenli  i più 
strani  e pervicaci  fenomeni  di  neuralgia.QuesIi  tu- 
mori talora  fibrosi , talora  cistici  sembrano  svilup- 
pali 0 negl'  involucri  nervosi  o nel  tessuto  stesso 
dc'nervi,  in  modo  che  ne  resta  viziala  la  loro  fab- 
brica. Chcscìdcn , Camper , Chaussicr  hanno  nar- 
rala alcuni  esempi  di  silfatla  affezione  tubercolare. 
Questa  resiste  au  ogni  azion  di  rimedio,c  non  ces- 
sa che  con  l'osporlazione  de’ mentovali  lubcrcolel- 
li.Ha  non  6 necessario  che  la  paramorfosia  risieda 
nel  tessuto  organico  del  nervo  stesso  o in  quello 
de'suoi  involucri , per  slimularo  una  neurosi  idio- 
patico. Qualunque  altra  affezione  isirumenlale  od 
anche  potenza  meccanica  avventizia,  la  di  cui  azio- 
ne morbosa  si  eserciti  prossimamente  ad  alcuno 
dc'ccniri  principali  del  sistema  neuro-muscolarc,è 
alla  a rinforinarc  d'un  aspetto  nervoso  la  fisonomia 
del  morbo. I vizi  istrumcntali  del  tubo  gastro-ente- 
rico spesso  appariscono  sotto  forma  d'ipocondriasi. 
Non  vqiB  forma  nervosa  con  che  non  sappia  mo- 
strarsi il  vizio  precordiale.  Le  paramorfuste  dell’u- 
tero hanno  il  più  spesso  forme  d’isterismo.  Quanti 
fenomeni  nervosi  non  suol  presentare  I'  elmintiasi! 
Alirellanli  se  ne  possono  vedere  accompagrianlisi 
alla  dentizione  morbosa  nello  memoria  lodatissima 
dell’  Alberti  Ve  deniibut  seroliiiis.  Ha  un  notevo- 
lissimo caso  narra  il  Mangcio  di  una  giovinetta  di 
anni  dieci  che  sofferse  gagliardissime  convulsioni 
con  perdila  alternativa  ora  della  vista,  ora  dello  u- 
dilo,  ora  della  favella,  senza  perù  che  le  suefacol- 
lù  inlcllelluali  fusscru  mai  lese.  Cagione  di  quesii 
sintomi  fu  un  tumore  glanduloso  e quasi  cartilagi- 
neo, die  si  estendeva  lungo  tutte  lo  vertebre  lom- 
bali. Casi  non  dissimili  di  neurosi  le  più  strane  e 
spaventevoli , originalo  da  eliopalic  isl.-umcnlali 
raccontansi  da  Portai , da  Tissot , da  Viridcl  e da 
quanti  altri  ez-professo  trattarono  delle  malattie 
nervose. 

S»9. 

elialeiie 

Odile  sia  giustamente  valutato  il  caralloro  dia* 
gnostico  diverso, sotto  il  quale  può  presentarsi  una 
parainorfusiOtè  mestieri  ovvcrtire  con  diligenza, se 
le  forme  si  riportano  con  diretto  catenazioiie  siuo 
ul  centro  cliopalico,  sicché  abhio  da  aversi  in  vista 
lui  solo  come  causa  primaria  cd  unica  dc’sintomi; 
0 se  invece  questi  ricunoscano  per  causa  loro  qual* 
che  omopalia.  Perocché  tante  volle  la  sembiaiua 
diversa  di  un  morbo  cliopalico  non  si  limita  alle 
sole  funoc.iua  deriva  da  qualche  processo  morbo* 
so  omoputico  che  si  è congiunto  alla  condiiioii  pa- 
tologica primitiva.  L'esame  delle  particolari  predi- 
spositioni  dcirindividuo,  e più  d'egni  altro  il  tem- 
po da  die  dura  l‘  affezione  meccuiiico-orgauica  o 
delia  prima  o della  seconda  specie  , fonderanno  o 
ulfonlancrannoii  sospetto  della  derivaiionedi  quel* 
le  forme  piulloslo  dal  primo  centro  morboso,  che 
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«Idi  secondo  concomilanlc.  Il  che  tara  meglio  dila- 
nio dove  io  parlicolarc  parleremo  dello  omopalie. 

CAPITOLO  11. 

•rdim:  heco!«i>o  cuiwe  prima. 

StlOfiTIt  DUlMlCtM, 
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CENERE  l’NICO. 
piuaaisis. 

t uo  de'primi  a ridurre  il  vilal  movimenlo  ad  una 
forma  ceulripcla  centrifuga , cioè  alla  contrazione 
ed  alla  espansione,  dietro  l' esempio  do'  Greci,  si 
fu  il  Raglivi  nostro;  al  quale  non  parve  che  questo 
principio  teoretico  punto  contrastasse  l'empirismo 
ippocratico  di  cui  egli  fu  banditore  caldissimo  e se- 
guace costantissimo.  Che  anzi  egli  conobbe  come 
quella  condizione  fisiologica  o patologica  della  li- 
bra, essendo  per  sé  stessa  evideotc,era  la  sola  che 
si  poicsse  mettere  in  rapporto  con  le  cause  eviden- 
ti, dalla  indagine  delle  quali,  alla  maniera  d'Ippo- 
crale,  egli  solca  ricavare  la  cognizione  de'  morbi. 
Per  la  qual  cosa,  essendo  indispensabile  l'ammet- 
tere un  genere  di  morbi  costituito  nella  sola  alte- 
razione del  vital  movimcnto,il  riguardare  quest'al- 
terazione con  un  tal  principio  induttivo  , non  solo 
si  oppone  , ma  deriva  direllamcnte  da  quella  sin- 
tesi empirica  , che  dicemmo  dover  esser  il  fonda- 
mento ir  ogni  legge  di  patologia  generale.  Ed  è 
uppunlo  per  questa  necessaria  alleanza  in  che  il 
dinamismo  patologico  debbo  trovarsi  col  puro  fai- 
lo.chc  noi  lo  riguardiamo  in  un  modo  del  lutto  di- 
verso da  quello  viene  adottalo  dai  dinamici  odierni: 
e lo  restringiamo  in  certi  limili  e sotto  certo  con- 
dizioni , che  non  potranno  apparirci  che  o vana- 
mente faziose  0 poco  veggenti  quelle  scuole  che , 
per  aver  trovalo  in  molle  parli  erroneo  il  dinanils- 
ino  odierno,  lungi  dal  sottoporlo  freddamente  alla 
critica  della  ragion  pratica,  lo  hanno  negalo  affat- 
tu;  lusingandosi  che  il  cambiar  nomi  alle  cose  do- 
vesse parere  l'aver  aperto  una  nuova  strada,  sicco- 
me hanno  fallo  ricorrendo  alla  trrifazionee  allo 
s/msimo.  Ed  è ben  da  dolersi  che  coniro  questa 
pretensione  si  siano  imbrattale  lanle  carte  polemi- 
che alTallo  inutili;  mentre  a confutare  si  doveva, 
a parer  mio,  tenere  quel  modo  stesso  usalo  da  un 
antico  filosofo  contro  l'altro  che  negava  il  mulo; 
camminargli  dinanzi,  e lacere. 

Noi  abbiamo  ammesso  duo  maniere  di  movimen- 
to vitale  proprie  a ciascuna  fibra  tanto  muscola- 
re, che  nervea,  che  cellulare,  ec.;  maniere  che  so- 
na sempre  le  medesime  o vengano  eccitale  passi- 
vamente da  potenze  dinamiche,  o insorgono  alliva- 
mcnle  per  Tefllciensa  conservativa.  Tutte  le  poten- 
ze possono  avero  un  modo  d'agire  dinamico  su  la 
fibra.  Ha  propriamente  dieonsi  per  noi  dinamiche 
quelle,  nelle  varie  maniere  d'agire  delle  quali  pri- 
meggia r azione  che  hanno  sul  vilal  moviniciilo  a 
infurinarlo  della  contrazione  o della  espansione. 
Ùuindi  ailorehi  queste  potenze  eslcrne  od  interne 


eccedono  la  norma  alla  quale  obbedisce  salulcvol- 
meiile  la  libra  loro  sottoposta  ; allorché  esse  non 
bastano  a sostenere  quel  sufficiente  grado  di  espan- 
sione 0 di  contrazione,  che  è necessario  alla  mani- 
festazione di  vita  di  quc.sto  o quel  sistema  , diven- 
tano esse  dinamicamente  morbose,  e costituiscono 
morbi  appartenenti  all'  ardine  secondo  dello  elio- 

fialie;  essendo  necessaria  alla  durazione  del  morbo 
a presenza  della  causa  reniola. 

Come  nello  stalo  fisiologico  v'  ba  una  continua 
aniilesi  dinamica  fra  la  contrazione  e l' espansione 
di  ciascun  sistema  in  sè  stesso  o In  rapporto  con 
gli  altri,  senza  la  quale  il  movimenlo  vitale  lenen- 
do una  sola  forma  c universale  finirebbe  col  cessa- 
re alTallo,  e con  esso  cesserebbe  insieme  ogni  ma- 
nifestazione di  vita  ; cosi  nello  stalo  patologico, 
quando  II  detlu  movimenlo  si  fa  morboso  in  una 
parte,  coesisto  sempre  con  maniere  eonirarie  di 
movimenlo  in  altre.  Poiché  non  A che  nello  stato 
assai  prossima  alla  morie  per  elTcIto  di  violenla 

Eolenza  dinamica,  che  l' attività  dei  movimenti  fi- 
rosi  contrari  in  altre  parli  resta  sopraffatla  e vinta 
da  quella  forma  espansiva  o coniralliva  che  vi  de- 
stò essa  potenza,  c che  una  sola  maniera  di  molo 
impossessatasi  di  tulio  il  sistema  pone  Icrmiiie  alla 
manifestazione  di  vita. 

Ma  è leggo  di  dinamica  animale  che  mollissime 
calenazioni  di  movimenti  nello  stalo  fisiologico  pos- 
sono aver  luogo,  e proceder  tulle  al  tempo  stesso, 
senza  punto  turbarsi  rcciprocamenle.  Egli  è del 

fiori  impo.ssibilc  nello  stalo  patologico  Oochè  dura 
a vita  il  concepire  che,  alla  forma  dinamica  espan- 
siva 0 coniralliva  indulla  per  la  presenza  di  una 
potenza  dinamica  , non  succeda  in  qualche  altra 
parte  eome  attivo  un  molo  coiiirario.  Quindi  nel 
tulio  iu.siemo  della  ctiopalia  dinamica  v'ha  sempre 
una  poraetnesia  o irrcgolarilà  e sproporzione  nei 
movimenti , sebbene  la  parie  che  obbedisce  alla 
I presente  potenza  debba  trovarsi  o In  contrazione  o 
I in  espansione,  secondocbè  ò la  maniera  dinamica 
d'agire  di  quella. 

I caratleri  propri  di  questo  genere  di  morbi,  se 
si  riguardino  come  efiopatie,sono  di  sussistere  per 
la  presenza  della  causa  remota,  c di  non  cessavo 
che  dopò  0 poco  rimossa  questa  : di  vestire  una 
forma  locale  corrlspondonlc  al  modo  d'agire  della 
causa  stessa  : di  tenere  un  andamento  che  non  ha 
veruna  regolarità  nè  periodo  necessario;  di  avero 
un  modo  di  terminazione  acrìlico  : di  non  andar 
congiunti  a cangiamenti  profondi  idiopatici  della 
mistione  solido-umorale:  di  non  presentore  mor- 
bosi prodotti  nò  spontanee  risoluzioni  di  colesti 
cangiamenti  medesimi.  I caratteri  poi  dell'ordine, 
oltre  a quella  di  dipendere  da  potenze  agenti  diiia- 
mlcamcnlc,  sono  il  non  essere  csscnzialiucntc  con- 
giunte a veruna  alterazione  analomica  di  tessulo,e 
i'  esser  curabili  con  potenze  parimenti  dinamiche 
nello  quali  primeggi  un  mudo  d'agire  contrario  a 
quello  che  destò  la  malattia.  I caratteri  finalmente 
particolari  del  genere  partono  tutti  dalle  leggi  di- 
namiche finora  per  noi  stabilite  (cap.2,lib.  I)  e da 
quelle  che  in  questo  capo  sacaniio  ullcriormcuto 
pruposte. 
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Della  dcbolexsn  « del  vigore  aeeulnlo. 

Lo  aUcrazionl  carenatati  c pemanenli  della 
forza  coiiscrvaliva,  come  quelle  elio  non  ponno  nò 
cominciare  nòsuasialcru  clic  quali  cCTclti  immediati 
di  cangiamenti  nel  processo  della  vegetazione  or- 
ganica, non  costituiscono  per  noi  malattia  dinamica. 
Ouindi  nella  malattìa  dinamica  è esclusa  ogni  idea 
di  vigore  realmente  accresciuto  in  modo  positivo  e 
costante  o di  assoluta  debolezza,  I quali  duo  stati 
morbosi  importano  un  processo  idiopatico  o ehlmi- 
cO'Organico  d'iportrofia  o d’ ipotrolia  , c non  una 
semplice  òitcraziouc  di  movimento.  Qual  è dunque 

10  stalo  della  forza  vitale  nello  paraeincsie?  Quella 
somma  di  vitali  poteri,  ossia  quella  forza  organica 
ili  cui  è già  in  possesso  la  facoltà  eonservaliva  : 
quella  energia  ebe  per  un  moiuenlanca  isolamento 
fisiologico  si  sostiene  alcun  tempo  disciolta  dalle 
pertinenze  assimilative;  quella  forza  elio,  sotto  una 
maggior  flussione  d' imponderabile  nervoso  o di 
sangue,  nel  tumulto  stesso  dinamico,  può  trovarsi 
insieme  con  cotesti  suoi  fonti  inequabilmente  di- 
stribuita 0 accumulata,  ò quella  sola  che,  congiun- 
ta alla  forma  espansiva  o contrattiva  del  momoso 
movimento , costituisce  un'  accidentale  c passag- 
giera  dcboicsza  o vigoria.  Qui  il  fenomeno  di  for- 
za accresciuta  o diminuita  non  è il  primo  elemen- 
to morboso.  Il  conato  flusnioaario,  potendo  com- 
petere ad  entrambe  le  forme  di  contrazione  c di 
espansione,  in  entrambe  può  Irovarsi  il  consecuti- 
vo fenomeno  dell'  aumento  o diminuzione  momen- 
tanea di  forza.  Il  primo  elemento  morboso  è sem- 
pre la  forma  doireccìtamento;  pereliè  a questa 
ticn  dietro  it  conato  flussionarìo,  a questo  il  con- 
corso maggiore  o minore  de'  materiali  organici , a 
questo  l'energia  momentanea  o il  languore  della 
forza  conservativa.  Cosiccliò  il  precipuo  canone  te- 
rapeutico è sempre  quello  di  rimctlcrc  alla  sua 
forma  normale  il  movimento  fibroso,  e allontanare 

11  potere  dinamico  che  lo  mantiene  in  istato  pato- 
logico. Sia  questa  pertanto  la  limitazione  del  no- 
stra dinamismo  come  sommo  genere  di  malattia. 

53. 

Crlilea  dell'aZoailik  « del  rlIouMnento, 

Due  voci  con  signiflcato  sempre  ambiguo,  c il 
più  delle  volto  erroneo,  sono  queste  che  s'impie- 
gano a determinare  certi  stali  patologici  della  flbra. 
Possono  pure  con  esse  considerarsi  insieme  i tor- 
pori, te  coincidenze,  gli  stati  di  conirostimolo,  di 
eccitamento  depresso,  di  debolezza  diretta  c indi- 
retta di  alquanti  modcrnl.O  vogliamo  noi  esprime- 
re con  siffatte  voci  uno  stalo  dinamico,  0 un  chimi- 
co-organica, 0 un  meccanico-organico.Sc  debbono 
valere  a esprimere  uno  stalo  dinamico,  esse  non 
hanno  per  noi  nessun  signiflcato,  mentre  si  nella 
contraziene  che  nella  espansione  raorhosa,  sinché 
stanno  ne'  limili  del  dinamismo  organico,  non  v'è 
mai  aionia  nò  rilassamenlo;  ma  anzi  la  tension  to- 
nica fibrosa  può  trovarsi  accresciuta  si  ncll'una  che 
nell'altra  specie  di  movimento,  c si  nella  parte  do- 
ve questo  e passivo  per  la  presenza  d'un  potere  di- 
namico, come  in  quelle  altre  parli  dove  insorge 


attivo  per  conlrauiillcnza  vitale.  Imperocché  quan- 
do non  v'  è espansione  bastante  per  insuÉcienza 
di  potenze  espansive,  dev' esservi  eccesso  di  con- 
Irazione  ; cosi  quando  le  potenze  conlratlivo  non 
sono  alle  a suscitare  nella  fibra  un  suQlclenlc  gra- 
do di  contrazione,  questa  insorge  con  movimento 
morboso  espansivo. Qui  la  somma  della  forza  orga- 
nica non  cangia;  cangia  solo  la  forma  dinamica  con 
che  ella  si  manifesta,  cangiano  solo  l' ordine  coi 
rapporti  fra  le  due  maniere  dì  movimenti  con  che 
ella  si  svolge.  Est  autein  id  singulare  sn  omni  in- 
citantium  oefione,  eirtum  /unctionea  occelerari 
quiiem,  sei  nullo  modo  forliores  in  se  fieri,  sen- 
saliones  igilur  ocyssime  conligere  eiviiioresgue 
esse,  molusquc  omnea  crebriores,negae  tamen  tp- 
aani  efiicientiam  robusliorem  fieri.  Sprcngel. 

Per  I quali  princìpii  fondali  su  l'antitesi  dinanii- 
co-organica,  propria  de'corpi  viventi  come  organi- 
smi, c in  necessaria  dipendenza  e rapporto  con  la 
antitesi  dinamica  della  natura  esteriore , perdono 
ogni  valore  scientifica  l'espressioni  di  eccitabilità 
0 poter  sensorio  esaurito  0 accumulala,  c quindi  le 
debolezze  dirette  0 ìndirellc  : tulle  voci  adoperale 
per  sostenere  la  erroneilà  dei  princìpii  della  uni- 
versalità dello  stimolo  0 dcH'cccilamenlo. 

So  poi  con  la  voce  atonia  c le  altre  sopraindiea- 
te  che  la  somigliano  vogliamo  intendere  un'asso- 
luta debolezza  della  forza  arnica  , siamo  fuori 
delle  pertinenze  del  nastro  dinamismo;  mentre  la 
condizion  patologica  è sempre  in  tal  casi  nella  de- 
flcienlo  vegetazione  animale,  c quel  languore  nei 
movimenti  fibrosi  cui  darebbesi  il  nome  di  atonia 
non  sarebbe  che  un  sintomo,  c non  costituirebbe 
mai  per  tal  modo  il  sommo  genere  della  malattia. 
Se  non  che  anche  quando,  costituita  l'idiopatia,  le 
alterazioni  dinamiche  passano  ad  essere  sintomi  di 
essa,  nemmeno  qui  noi  vediamo  sempre  caduto  in 
prostrazione  il  vilal  movimento;  ma  vediamo  bensì 
darsi  il  nomo  di  atonia  a quello  stato  di  contrazio- 
ne che  a grado  a grado  va  dilatandosi  per  il  siste- 
ma, e prendendo  sempre  maggior  intensità  e mag- 
gior dominio.  I pratici  ordinariamente  chìamaiio 
atonia  quel  vedere  I movimenti  febbrili  il  langui- 
dirsi,  succedere  il  coma  al  pervigilio  , i polsi  farsi 
celeri  e piccoli , le  estremità  farsi  fredde,  impalli- 
dirsi e irrigidirsi  la  cute,  ec.  Ma  questi  non  sono 
altro  che  sintomi  che  trac  seco  il  movimenta  vita- 
le di  eonirazione  succeduto  all'  energia  del  mo- 
vimenta espansivo.  Ad  una  profusa  emorragia 
succede  la  sincope.  E qui  puro  si  grida  subi- 
to all'atonia  ; quando  invece  essa  non  ò uno  dei 
gradi  i più  elevali  di  contrazione  del  sistema 
cardiaca , che  , soperchiando  e impedendo  la  dia- 
stole arteriosa  , il  circolo  si  ferma  , e tacciono  il 
cuore  ed  i polsi.  Ed  ò la  sincope  fenomeno  di  atti- 
vità si  energica  in  certi  casi  che  sespcnde  il  flusso 
cruento  c sollecita  i processi  di  riparazione  del  ma- 
teriale organica  perduto  , tenendo  sospesi  i movi- 
menti espansivi  che  sempre  portano  con  sè  qualche 
grado  di  denutrizione.  E che  i processi  chimico- 
organici  di  nutrizione  si  operino  megliosottoll  pre- 
dominio della  contrazione  dinamica  , ò manifesto 
per  la  digestione  più  energica  nello  stato  di  sonno, 
pel  vegetare  più  cospicuo  d'alcuni  animali  letargi- 
ci ibernanti,  0 dirò  pure  quello  stato  di  contrazio- 
ne che  predomina  ne'  movimenti  vitali  di  alcuni 
convalescenti,  determinato  dairefllcicnza  conser- 
vativa onde  meglio  compire  gli  organici  ncccssatl 
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rirucimcnli.  Se  adunque-  anche  con  un  fondo  chi- 
rnìcO'Orgunico  di  dcboleiia  assoluta,  i movimcnli 
\ilali  possono  manifeslarc  una  Ionica  inlcnsilA  mc- 
ravÌKÌiosa,  io  non  saprei  quando  nelle  malatlic  di- 
namiche dorè  la  loro  allcrasione  forma  l' essenza, 

0 nelle  idiopatiche  dove  cosliluisce  i slulomi,  io 
non  saprei  dissi  quando  si  debban  vedere  colesti 
torpori  0 atonie  nel  vital  movimento. 

Propriamcnlo  parlando  l'atonia  e il  rilassamento 
assoluto  della  libra  non  è ammissibile  che  come 
stalo  mcccanico-organico.il  loro  vero  posto  di  con- 
siderarli in  patologia  sarebbe  là  dove  si  contengo- 
no i prolassi,  le  procidenze.  Cosi  v'ha  un  altro  sta- 
lo parimenti  da  aversi  per  meccanico-organico  op- 
posto al  rilassamento,  che  è la  rigidezza  , la  qua- 
le anderebbe  collocala  sotto  i coolili.  Questi  due 
stali  consistono  in  una  coerenza  permanentemente 
accresciuta  o diminuila.Tanlo  l'espansione  dinami- 
ca che  la  contrazione  hanno  un  limile,  al  di  là  del 
quale  nu'Icssuli  fibrosi  le  alllnilà  della  chimica  vi- 
va cominciano  a cedere  al  potere  dissolvente  del 
chimismo  esterno.  In  questi  due  stali  s'impiegano 

1 melodi  emollienti  o astringenti , secondochè  si 
trailo  di  indurre  maggior  coerenza  nel  rilassamen- 
to, 0 di  minorarla  nella  rigidità,!  quali  melodi  non 
agiscono  che  meccanicamente.  L'accitc  che  si  cura 
per  compressione, alcuni  edemi  delie  estremità  che 
si  curano  con  lo  stesso  melodó,  certi  ingorghi  va- 
scolari cronici  che  profittano  delle  abluzioni  satur- 
nine 0 d'altra  maniera  di  astringcnli,la  celebrecu- 
ra  falla  dal  Van-Swieien, togliendo  la  lassezza  del- 
la libra  esterna  mercè  di  una  fasciatura  compres- 
siva generale  di  lutto  il  corpo,  come  prove  clini- 
che di  quanto  asseriamo,  mi  paro  conducano  al 
corollario,  che  l'atonia  e il  rilassamento  non  come 
dinamici,  ma  solo  come  condizioni  meccanico-or- 
ganiche debbano  essere  valutate,  c nulla  più. 

s*. 

Vcl  moTlmeaU  retrognidd. 

Non  mancano  aolori,  fra  i quali  Darwin  c Spren- 
gel,  che  ammettono  il  movimento  inverso  no' vasi 
sanguigni,  linfatici,  e ne’  nervi.  Ma  oltre  cho  que- 
sta  teoria  benché  ingegnosissima  non  è general- 
mente ricevuta,  le  marattie  poi,  cho  si  vorrebbero 
dai  fautori  di  essa  far  dipendere  da  cotesti  moti 
retrogradi,  sono  senza  veruna  difllcollà  riducibili 
sotto  la  contrazione  0 l'espansione  della  fibra  va- 
scolare organica.  Cotesti  illustri  pensatori  conob- 
bero esservi  un’attività  in  silTalti  movimenti  : non 
potevano  richiamarli  rilassamenti,  non  atonie,  non 
eccitamenti  accresciuti  nè  sminuiti;  quindi  li  chia- 
marono moli  inversi.  Ha  se  essi  non  avessero  giu- 
ralo su  le  atonie,  le  debolezze,  e gli  eccitamenti 
de'loro  contemporanei,  bastava  quel  sol  fatto  per- 
chè avessero  veduto  come  riducendo  il  molo  vitale 
alla  contrazione  e olla  espansione,  in  que'  moti  in- 
versi non  si  comprende  il  più  delle  volle  che  una 
contrazione,  la  quale  va  prendendo  dominio  sui 
moli  espansivi  della  fibra  vascolaru,dal  che  posso- 
no seguitare  tulli  quo'  fenomeni  specialmente  di 
prolluvio,  che  il  zoonomisla  mentovalo  c i suoi  se- 
guaci allribuiscono  ai  moli  retrogradi. 


SS. 

Della  eoageatloae  dlaaiuJca. 

K frequento  fenomentl  la  congestione  dinamica 
per  clfcllo  di  contrazione  o di  espansione  fibrosa 
del  sistema  vascolare , siano  queste  portate  allo 
sialo  patologico  da  una  potenza  dinamica,  oppure 
dalla  stessa  forza  conservativa.  Noi  dicemmo  di 
volerla  chiamare  piuttosto  (lutsione,  perchè  que- 
sta voce  la  distingua  da  quelle  stasi  o ristagni,  che 
sotto  il  titolo  di  congestioni  contemplammo  corno 
cliopalie  meccanico-organiche  o fenomeni  loro  im- 
mediati ; e percliè  esprime  meglio  la  natura  lem- 
poraria  e mobile,  a seconda  della  volubilità  del  pa- 
tologico movimenlo  fibroso  cho  ne  è la  causa  pros- 
sima. Per  le  stesse  ragioni  con  che  contrastammo 
l'atonia  non  è per  noi  ammissibile  la  flussione  di- 
namica per  illanguidita  forza  motrice  circolatoria. 
Perchè  questo  difetto  di  terza  molrico  non  è poi 
altro  nello  paracincsie,  che  difetto  d'organismo  c 
d'espansiOD  vascolare , che  è quanto  dire  contra- 
zione accresciuta.  Cosi  la  flussione  dinamica  deb- 
b'  essere  sempre  elfello  di  molo  vascolare  accre- 
sciuto, sia  poi  questo  di  contrazione  o di  espansio- 
ne. E il  togliere  il  sangue  congesto  in  questi  casi 
non  sarebbe  il  mezzo  diretto  di  curagioue;8Ìecomo 
all'opposlo  il  sarebbe  se  essa  stasi  sangnigna  con- 
sliluisse  una  eliopalia  meccanico-organica.  Ma  in- 
vece il  mezzo  diretto  terapeutico  egli  è l’adopera- 
re potenze  dinamiche  d’un  modo  d'agire  contrario 
alla  espansione  o alla  contrazione  morbosa;  peroc- 
ché rimessi  i vasi  al  loro  naturai  movimenlo , l’ n- 
moro  congesto  sinovia,  e si  ristabilisce  l' equili- 
brio dell'irrigazione. 

L'influenza  di  alcuni  poteri  dinamici  della  natu- 
ra esterna  alla  ad  indurre  fenomeni  periodici  su 
l'organismo,  ove  questo  sia  costituito  di  mobilissi- 
ma libra  , presenta  i più  stupendi  esempi  della  vo- 
lubilità dello  flussione,  a seconda  di  quella  del  mo- 
vimento vitale,  il  che  in  alcune  delirale  femmine 
si  rende  manifesto  quando  esse  si  trovane  sotto  l'in- 
fluenza  dc’periodi  lunari. 

Aliorchè  la  congestiono  dinamica  è fenomeno 
consecutivo  della  contrazione , non  si  forma  sem- 
pre nella  stessa  sede  dove  questa  si  esercita,  tanto 
più  so  essa  è forte  c violenta.  L'opposto  avviene 
di  quella  che  segue  il  movimento  espansivo. 

La  flussione  è talvolta  piuttosto  l'eiTcllo  imme- 
diato dell’  antitesi  alliva  dinamica,  insorta  con  so- 
verchia energia,  che  del  molo  conirallivo  espansi- 
vo destalo  dalla  potenza  morbosa. 

Ha  la  forza  conservativa,  quando  si  svolge  con 
proporzionato  movimento  antagonistico , e nello 
stesso  tempo , promovendo  una  maniera  di  molo 
vitale  , contraria  a quella  che  obbedisco  alla  pre- 
senza del  potere  dinamica  morboso  allo  a dissipa- 
re la  flussione  col  ristabilire  in  islalo  normale  il  vi- 
lal  movimento. 

}6. 

TeorlB  dclin  «Ineopc. 

Nessun’aura  aITczione  morbosa  mi  pare  che  tan- 
to confermi  la  realtà  della  esistenza  ocllc  malattie 
costituite  da  semplice  alterazione  di  vital  movi- 
mento , e nondimeno  per  sé  stesse  gravissime, 
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i|Uiiiito  la  sincope.  Tanto  ilal  primo  suo  grado  di  copale  i|ueslu  Icnonien»  insorgere,  ora  nello  sta- 
lipolimwi,  clic  dall'ullimo  di  mfissia,  l'organismo  dio  del  freddo,  ora  in  i|uello  del  caldo  ; cioè  ora 
liveiUc  risorgo  iu  un  islanic  allo  sialo  primiero  di  nel  manicalo  della  conirazion  fibrosa,  ora  in  quel- 
sanilè.  Qual  cangiamento  di  organica  mistione  i lo  della  esponsionc.  Questa  duplice  nainra  della 
andrebbero  qui  sognando  i ponicolaristi , can-  sincope  dinamica  arerà  fallo  dividere  gli  amichi 
giamcnio  che  tosto  ai  dissipa  lalrolta  con  un  sem- 1 medici  romani  in  due  faiioni.Si  sosicncra  dall'una 
plice  sbrulTu  d' acqua  fredda  su  la  faccia  o sul , parte  che  nei  sincoplici,  che  cliiamarano  cardiaci 
pellai  Non  ha  qui  luogo  il  considerare  quella  j la  condiiione  essenziale' era  il  lumor  cordls : dal- 
sincope  sintomatica  che , succedendo  a grari  per-  l'aitra  la  airiclura  cordis.  I primi  ammetlevano  la 
dite  ai  sangue,  si  la  sintoma  prodoma  d' un’ alfe- 1 sincope  come  morbo  febbrile  ; i secondi  negavano 
zionc  idiopatica  , costituita  da  deficienza  di  ma-  I in  colesl’alTezione  il  sintoma  febbre, 
teriale  organico.  lai  sincope  in  questi  casi  se-  Sarano,  che  era  olla  testa  de' primi , eurara  la 
gna  il  principio  d’  una  nuova  malallia  idiopali- 1 sincope  con  aspersioni  d'acqua  fredda  per  lutto  il 
ca , ed  c paragonabile  al  freddo  febbrile  con  che  corpo  : esponeva  gl'infermi  in  luoghi  freddi  ed  om- 
pur  cominciano  allrellantc  idiopatie.  La  sinco-  brosi , come  erano  allora  gl’  Ipogei  ; teneva  su  la 
po  che  qui  consideriamo  è quella  che  è immedia-  regione  toracico  le  spugne  mzuppaledi  acqua  fred- 
lo  effello  d'  una  viotonla  potenza  dinamico  espan-  dissima,  e quando  queste  cominciavano  a intiepi- 
siva  0 contralliva.  L'improvviso  passaggio  da  un  dire,  aveva  curo  di  rinnovarle;  perocché  ainiaso 
luogo  freddo,  e viceversa,  una  ginja  improvviso,  [rigore  non  votenl  faeere  densilutcm.  Eudemo 
o un  istantaneo  terrore,  l' azion  dinamica  di  certi  Temisio  nevi  aggiungeva  anche  i clisteri  d^cqua 
veleni,  di  certe  metili,  soglion  generare  questa  ma-  fredda.l  secondi  praticavano  una  terapeutica  tutta 
Ionia.  Anche  I medici  umoristi  hanno  riguardala  opposta: esponevano  gl'infermi  olla  insolazione: gli 
la  sincopo  primaria  come  oITcziana  dinamica.  Ror-  riscaldavano  con  aspersioni  c unzioni  calde  e aro- 
sieri  ha  dello:  Causo proxima  tidelur  esse  cordia  , maliche:  por  rimedia  interno  usavano  il  vino.  Ma 
elsanguinismotus  faUseens,  aul  elùimplua  minua  in  mezzo  a questo  dispulazioiii  ben  conobbe  Asclc- 
tnlerceplus.  E parlando  della  curo  : In  paroxgmo  piade,  che  ciascuna  scuola  vedeva  solo  quella  par- 
atalim  molua  sanguinia  et  cordis  excitelur,  L' er-  te  di  vero  che  non  sapeva  o non  voleva  veder  l’ al- 
rorc  comune  a móltissimi  è stalo  quello  di  riguar-  ira;c  ammaestralo  dalle  proprie  osservazioni,  am- 
darla  sempre  come  costituita  da  atonia  e da  ri-  i metteva  due  maniere  diverse  dinamiche  di  esistere 
lassamenlo  ; cosicché  non  vi  sia  altro  modo  di  cu- 1 nella  sincopo  primaria  ; c nel  trattoria  frigidana 
rarla,  elio  coi  cosi  delti  stimolanti.  Quando  la  sin- 1 ntque  calefaciens,  et  conlrariia  aeinper  rèbus  in 
copc  é rclfcllo  immcillalo  d’una  potenza  dinamica 
rspansiva  , il  cuore  si  ferma  in  diastole:  la  faccia 
impallidisce,  ma  appare  sublumida  e come  trospa- 
rcnlc:  la  cute  é molle  ed  clastica  per  un  certo  gra- 
do di  turgore  in  che  trovasi  il  tessuto  cellulare 
subculanen  : il  calore  si  conserva  alla  regione  del 
petto  e dell’  abdome  : la  traspirazione  è calda  e fe- 
tida: ogni  tanto  l'ammalalo  è scosso  da  sussulti  piazcnssic 

convulsivi  : il  moto  del  polso  o quello  del  cuore 

per  lo  più  non  é alTallo  spento  ; c nel  sentirlo  do-  coti  prc4amlalo  di  eoatruloM 

DO  essersi  fermato  per  qualche  minuto  secondo. 

Una  potenza  contralliva  maggiore  delle  naturali 
agenda  a lungo  e con  violenza  su  la  fibra  organica, 
può  costituire  questa  specie  di  paracinesia.  Nella 
quale  la  contrazione  diciamo  essere  possiua,  per- 
ché è quella  sialo  dinamico  morboso  che  obMi- 
sce  alla  presenza  della  causa  remota,  c nel  quale 
la  conOgurazione  della  libra  corrisponde  al  modo 
d’agire  di  quella. 

A presentare  un  esempio  di  questa  maniera  d'af- 
fezione, togliamola  dagli  elfctli  d’iina  potenza  con- 
Iraltiva  comune,quale  e il  freddo.il  freddo  esercita 
azion  dinamica  positiva  su  la  flbra  organica,e  fa  che 
abbia  da  prevalere  il  potere  di  contrazione  a quel- 
lo di  espansione,  cosa  che  non  potrebbe  elTetluarvi 
so  non  inducesse  un  cangiamento  nelle  altitudini 
organiche,  e se  nel  freddo  non  esistesse  la  capa- 
cita di  osercilare  dello  azioni  dirette  su  l'orgaoico 
tessuto.  Oggi  valenti  chimici  e grandi  lisiologhi  si 
accordano  a riconoscere  la  esistenza  d'un  princi- 
pia positivo  nel  freddo,  avendo  osservala  che  l’ir- 
radiazione di  questo  segue  le  leggi  con  le  quali  la 
luce  s'irradia.  Tutti  i lisiologhi  alemanni  poi  ricn- 
noscono  il  freddo  come  una  polarità  del  calori- 
co (2).  Gli  effetti  di  questa  potenza  possono  giun- 


ta prima  pulsazione  non  è quella  della  diastole 
ma  della  sistole.  In  quesla  specie  di  sincope  v’  ha  | 
dunque  un  predominio  assoluto  de'  movimenti  tl- 
brosi  d' espansion  vascolare  , e non  curabile  che 
con  poteri  dinamici  alti  ad  indurre  i moti  di  con- 1 
trazione.  Ma  allorché  la  sincope  avviene  per  effello  | 
d' una  subitanea  violenta  potenza  dinamica  con- 1 
Iraltiva,  i inovimcnli  del  cuore  si  fermano  in  sisto- 
le : la  faccia  illividisce  c sembra  emaciala  : iVarcs, 
acuminantur,  dice  Borsicri  , oculi  aubsidunt  ; in- 
cavanlur , inverlunlur,  tempora  collubunlur  : la 
I cute  é rigida  anserina:  un  freddo  cadaverico  s’impos- 

sessa di  lutto  il  corpo,  la  fronte,  il  collo  e il  petto  si 
. bagnano  d’un  sudore  freddo, vischioso, inodoro:  il 

molo  del  polso  e del  cuore  è per  lo  più  impercet- 
tibile; 0 quando  si  fa  sentire,  il  primo  colpo  é 
quello  della  diastole.  Quesla  seconda  specie  di 
sincope  dinamiea  é essenzialmente  costituita  da 
un  predominio  di  movimenti  fibrosi  di  conlrazlon 
vascolare,  e a rimediarla  abbisognano  poteri  dina- 
mici espansivi. Io  ho  avuto  mezzo  di  accertarmi  col 
fatto  di  questo  maniere  dinamiche  della  sincope. 
Fili  condona  ad  istituire  nuove  ricerche  su  questa 
aITczione  dell’  aver  veduta  nella  iniermtllenle  hn-  ' 


(t)  Covi.  4NceI.  Dr  Morb.  Arai  1.2. 


{2}  Torino  Delle  var.  dcll’Organ.  p.  177. 
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gore  ad  un  grado  cslrcmo,  dal  più  liere  pallore  e 
tremor  delle  membra  c dolore,  sino  alla  manconia 
del  senso  e del  mulo  , stando  sempre  nella  sfera 
del  dinamismo,  a Le  mie  spericnse,  diceva  Spal- 
a Isnzani,  mi  obbligano  a credere  che  la  mancanza 
a del  senso  del  molo  in  siiratll  casi  non  può  nascere 
a per  verun  conio  da  raCTrcddamenlo  di  sangue, 
a come  pensava  il  liuerbaave  , e per  la  slessa  ra- 
a glone  che  non  deriva  tampoco  dalla  rallentala 
«circolazione  di  tal  liquore;  ma  che  dipende  in- 
« licramenle  dai  solidi  che  , altelli  forlemenle  dal 
a freddo,  trovansi  in  uno  sialo  diverso  dal  nalura- 
a le.  Cerco  qual  sia  questo  nuovo  sialo  , e a me 
« sembra  di  poterlo  ravvisare  dai  fenomeni  degli 
a animali  letargici.  Li  veggo  contraili , trovo  che 
a la  muscolatura  non  ha  più  quel  molle,  quel  pie- 
« ghevolc  di  prima,  ma  elio  si  è falla  tosa  e come 
« istcccbila.  Ilo  adunque  segni  manifesti  che  la  fi- 

0 bra  muscolare  si  è graudcmenle  irrigidita  a (I). 
In  questo  stato  adunque  convieii  richiamare  L 

moli  espansivi  sopraffalli  e sopiti,  mercè  del  ca- 
lore, del  vino,  degli  eteri,  degli  oli  essenziali.  Il 
qual  elfetlo  può  pure  ottenersi  da  potenze  interne 
morali  volitive,  per  le  quali  si  stabilisca  una  cale- 
nazione  di  movimenti  dallo  interno  aircslerno.  Di 
(|uegli  olandesi  che  invernarono  a Spilzberg,  i soli 
elle  sopravvissero  furono  quelli  che  si  occuparono 
della  caccia  e di  altri  esercizi  del  corpo. 

Quando  le  potenze  dinamiche  espansivo  non  so- 
no sufHcienli  a mantenere  il  moto  vitale  d'espan- 
sione in  normale  equilibrio  o in  ordinata  alterna- 
tiva con  l'altro,  è necessario  che  predomini  la  som- 
ma de'movimenti  vitali  di  contrazione.!  quali  predo- 
minando per  azion  spontanea  della  fibra  , diconsi 
allivi.  La  paralisi  di  alcune  membra,  che  viene  per 
inanizione  , riconosce  questo  stato  morboso  dina- 
mico. Quindi  è pure  che  sopravviene  fucilmuntc  il 
sonno  nel  silenzio  e nelle  tenebre,  c che  la  contra- 
zione encefalica  che  conduce  alla  meditazione  e 
alla  contemplazione  fissa  di  qualche  argomento  di 
sapere  , si  ottiene  ad  un  grado  elevatissimo  nella 
solitudine  e nel  digiuno.  Ma  il  grado  salutare  dei 
poteri  espansivi  elio  reggono  la  parte  dinamica 
della  vita  può  rendersi  insuOIciente  per  abitudine, 
e dar  luogo  cosi  ad  un  grado  morboso  di  contra- 
zione attiva.  Quindi  è che  i sensi  esterni  si  ricrea- 
no con  nuovi  oggetti , quando  I loro  movimenti  fi- 
brosi, abituati  ad  una  serie  sempre  la  medesima  di 
poteri  espansivi,  non  rispondano  più  a questi  con 
quel  grado  d’espansione  che  tocca  il  piacere.  Que- 
sta dinamica  allcsione  pertanto  si  toglie  con  l' ac- 
crescere la  somma  o il  variare  lo  qualità  delle  po- 
tenze dinamiche  espansivo  per  le  quali,  ridestan- 
dosi a sulllcienle  grado  i moti  vilaii  corrispondenti 

1 contralUvi  morbosi  vadano  in  proporzione  decre- 
scendo, 
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eoa  predominio  <tl  eapanaloM. 

Una  potenza  espansiva  maggiore  delle  naturali 
induce  nelle  libre  un  corrispondente  moto  morbo- 
jl)  Mfin.  sull'siinoe  del  caldo  e del  freddo  su  gli 
Puc.  Voi,  I, 


so  il  quale,  continuando  il  potere  stesso,  va  acqui- 
stando un  predominio  sui  movimenti  di  contrazione; 
talché  questi  scbbencin  alcuna  parleesistano  sem- 
pre, non  valgono  a togliere  che  nella  forma  della 
paracincsia  non  predomìni  l'espansione  passiva. 

Per  cITello  adunque  di  tali  poteri,  come  suno  il 
calore,  la  luce,  relcllricità,  il  vino,  l'oppio,  gli  e- 
teri,  certi  affetti  dell’animo  si  produce  un  anmento 
di  esercizio  ne'movimenli  espansività  di  cui  accre- 
sciuta quantità  ed  energia  si  manifesta  per  polsi 
pieni  e frequenti,  aumento  di  calore , aumento  di 
volume  nel  sangue  , respirazione  accelerala  , culo 
calda  e vaporosa,  azioni  muscolari  e sensorie  più 
vibrate  ec.NcI  quale  stato  come  non  è inai  da  sup- 

frorre  una  universalità  d'azione,  cosi  nemmeno  per 
e cose  dette  innanzi  ($  ì)  un  vigore  vitale  essen- 
zialmente accresciuto.  Sebbene  il  movimento  coo- 
tratlivo  non  apparisca, soperchiato  com'ò  dall'eser- 
cizio violento  del  molo  opposto,  tuttavia  esso  sus- 
sisto e veglia  sempre  , por  dir  cosi , alla  conserva- 
zione deU'organismo.Cho  se  il  movimento  espansivo 
giungesse  ad  abbatterlo  complelamcntc,ne  verreb- 
be lo  stato  di  perfetta  quiescenza,  come  disse  Dar- 
win , cioè  la  morte  dinamica.  La  febbre  cfllmcra 
per  effetto  di  lunga  insolazione  comincia  con  bri- 
vidi di  freddo  : dopo  aver  tenuto  1'  occhio  fisso  in 
un  disco  di  vivissima  luce, a poooapocu  impallidi- 
sce, e finalmente  scompare  : i primi  eITctti  del  vi- 
no, dell'oppio  sono  una  insolita  vivacità  negli  sili 
animali  di  relazione  col  mondo  esteriore;  ma  cote- 
sti poteri  espansivi  durando  più  a lungo,80llentra- 
no  moli  di  contrazione  che  impallidiscono  la  cute, 
la  infreddano,  generano  vertigine,  vomito,  o stalo 
comatoso.  I quali  fenomeni , essendo  tutti  aitivi  e 
salendo  talora  ad  un  grado  di  energia  superiore  a 
quelli  di  espansione  che  li  precedettero  , provano 
come  nelle  paracinesie  costituite  da  preilominio  di 
espansione  o di  contrazione  non  vi  è mai  universa- 
lità d'azione  uniforme,  e nemmeno  aumento  o de- 
ficienza organica  di  forza  conservativa.  Le  paracì- 
nesìe  che  qui  consideriamo, direbbe  Schmid;  a Nc- 
a qoaquam  ei  aequabili  et  universali  viriiim  aug- 
a mento,  sed  ex  inaequabili  energiae  distribnlione 
« orivi....  et  magis  ad  insequalem  referrì  virium 
« dislribulionem,  quam  ad  elUcaciam  nimis  inci- 
« tatam. 

Voglionsi  pertanto  in  queste  dinamiche  affezioni 
richiamare,  mercè  di  potenze  contrallivc.  ad  ener- 
gia i movimenti  fibrosi  di  conlrazione,onde  per  es- 
sa vadano  decrescendo  i movimenti  opposti , e ri- 
torni la  manifestazione  di  vita  al  suo  normale  equi- 
librio. 

La  normalità  de’  vitali  movimenti , in  quanto  la 
vita  è passiva  , dipende  da  un  equabile , c propor- 
zionato grado  d'azione  dinamica  tra  i poteri  espan- 
sivi e contrattivi.  Ove  adunque  questi  ultimi  siano 
insulllcicnli  ad  equilibrare  la  eontrazione  con  la 
espansioiie.questa  dovrà  aumentarsi  e salirà  ad  un 
grado  morboso,  quasi  come  se  fosse  stata  promos- 
sa da  un  eccesso  di  potenze  espansive.  Le  vampe 
di  calore  alla  faccia,  la  frequenza  del  polso, la  con- 
fusione d'idee,  la  cefalalgia,  la  diltopia,  l'agilazio- 
de  e l’ inquietezza'  che  sopravvengono  dopo  avere 
veglialo  qualche  none,  sono  dovuti  a questa  causa. 
Quindi  è che  il  pervtgilio.quando  ne  è un  effolto, 
si  cura  facilmente  col  bagno  freddo. A rendere  de- 
flcienli  i poteri  coniratlni  ha  pure  qui  luogo  il  va- 
aniroati. 
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liilare  lo  consuetudine;  cosicché  olire  oiraccrcscc- 
rc  la  contrazione  , devesi  nella  cura  di  simili  afTe- 
zioni  atlcndcre  taivolia  al  variare  la  qualilé  della 
polciiza  dinamica  conlralliva. 

5 9. 

Della  anzlapasl*  o«ala  della  eomMooaloae 
d'  eatraoal>l  I naotl  morboal. 

Prima  però  che  cominci  lo  alalo  morboso  idiopa- 
lico,  come  ordinaria  successione  deila  etiopatia  di- 
namica ; ovvero  prima  che  questa  dia  luogo  allo 
sialo  di  salute,  può  trovarsi  costituita  da  predomi- 
nio di  contrazione  attiva  in  un  sistema  o in  qual- 
che parte  di  esso,  c di  espansione  passiva  in  uu  al- 
iro,  0 viceversa  : o ciò  o contemporaneamente  , o, 
come  piò  spesso  accade,  con  una  certa  alternativa 
fra  loro.  Per  modo  che  nello  stesso  corso  della  pa- 
racincsia possono  trovarsiiiisiemc  combinale  le  due 
specie  poco  fa  descritle,o  Luna  alEallra  succedersi 
morbosamente. 

Che  spesso  la  forza  con5Crvaliva,nel  mentre  che 
un  sistema  organico  o una  parlo  di  esso  è allalica- 
la  passivamente  da  un  potere  morboso  espansivo  o 
conirallivo,  promovendo  in  altro  sistema  o in  altra 
parte  di  esso  un  forte  movimento  contrario,  riesca 
per  tal  modo  a ritornare  all'  ordine  gli  organici 
moli  c alla  sanilò  1’  ammalalo  , è fenomeno  dimo- 
strabile per  molli  falli.  Il  succederò  la  febbre  alla 
contrazion  convulsiva  c lo  sciogliersi  questa  per 
quella  ; lo  stadio  del  caldo  nelle  febbri  a parossis- 
mo che  elido  quello  del  freddo  e risolvo  il  paros- 
sismo stesso  : il  vernilo  , il  profluvio  d’  urina  ed  il 
sonno  che  succedono  ai  moli  espansivi  soverchi , 
prodotti  o dai  liquori  o dal  vino  nella  cbbrlclà,so- 
no  fenomeni  tulli  di  movimenti  attivi  che  valgono 
a dissipare  quelli  che  formano  lo  stalo  morboso.il 
qual  salutare  antagonismo  si  rende  lalor  manifesto 
anche  nc'fenomcni  mentali.  Io  ho  piò  volte  notalo 
nel  delirio,  a idee  tetre  c spaventose  di  eccidi , di 
stragi, di  morte,  succedere  idee  gaje  c festevoli , c 
in  queste  sciogliersi  il  vaneggiamento. Vedi  lo  stato 
della  mente  di  Saul  come  cc  lo  rappresenta  AIIIc- 
ri,  e nota  come  Tarpa  di  David  lo  va  secondando 
ora  col  suono  di  guerra,  ora  con  In  soave  melodia 
della  pace.  Quello  stupendo  ingegno  di  Giacomo 
Leopardi  mi  ha  ancITegli  conlldalo,comc  il  suo  or- 
gano del  pensiero , usalo  alle  piò  violente  contra- 
zioni per  indefesso  studio  c meditazioni  profonde 
sul  cuore  umano , si  riscuole  talora  dallo  idee  me- 
ìanconicho  che  Io  opprimono  per  uno  spontaneo 
movimenin  opposto , cui  succedono  idee  di  quasi 
stupida  letizia,  cioè  che  non  ha  nè  scopo  volonta- 
rio nè  sapute  cagioni. 

Ma  spesso  ancora  addiviene  che  quello  insorge- 
re di  movimenti  contrari , lungi  dal  riuscire  medi- 
camentoso , forma  uno  stalo  patologico  di  natura 
opposta  c combinalo  col  primo.Ciò  dipende  o per- 
che due  sistemi  organici  si  sono  abituali  ad  agire 
con  una  certa  indipendenza  fra  loro,  o perchè  esi- 
sto fra  essi  un  naturale  anlagonismo,o  perchè  i mo- 
vimenti di  contrazione  attiva, per  esempio, non  pos- 
sono estendersi  sul  sistema  o su  la  parlo  cho  tro- 
vasi in  morbosa  espansione  , per  T aziono  tuli'  ora 
presente  e vigorosa  della  causa  rcmola.  Ond'è  che 
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queste  due  maniero  di  dinamico  movimento  mor- 
boso, 0 coesistenti  insieme  , o allernaiilisi  fra  loro 
nel  corso  della  stessa  paracinesia,  formano  quello 
stalo  che  Ippocrate  chiamò  dnlispa.vi,c  che  in  più 
luoghi  delle  sue  opere  raccomanda  all'  attenzione 
del  clinico. 

Per  le  stesse  ragioni , per  cui  Io  stato  dinamica 
attivo  non  può  in  questi  casi  riuscire  medicamen- 
toso del  passivo,  s'inicnde  come  anche  la  terapeu- 
tica di  siualle  paracincsie  debba  risultare  neces- 
sariamente complicala  , opponendosi  cioè  ad  am- 
bedue le  maniere  morbose  di  movimento.  Le  quali 
talora  avvertasi  pure  T una  all'  altra  succedendosi, 
prendono  facilmente  una  forma  periodica  : il  elio 
avviene  quando  specialmente  due  cause  remote  di 
opposta  azioii  dinamica  fra  loro  hanno  agito  su  la 
fibra  organica  a determinali  intervalli  ; corno  per 
esempio  i caldi  diurni  c i notturni  freddi  che  in- 
ducono le  forme  conlrallivo  ed  espansive  degli 
stadi  di  freddo  0 di  caldo  nelle  febbri  a parossi- 
smo (I). 

5 10. 

Warielài  dloffiuMtlehn  dell'  etlopntle 
dlttfunlclftc . 

Oltre  alle  forme  essenziali  già  menlovate.le  quali 
si  trovano  costantemente  in  rapporto  con  la  causa 
rcmola , lo  cliopalic  dinamiche  si  palesano  con 
molle  altre  formo  secondario  o per  la  clellivilà  del- 
la stessa  potenza  dinamica  mornosa,  o per  le  sim- 
patie che  insorgono  per  ellctio  del  dolore , o per 
particolari  disposizioni  dclTIndividuo  , 0 per  il  fe- 
nomeno flussione  che  seguila  la  paracincsia.o  per 
altre  molle  causo  somiglianti.  Tantoché  tutte  le  (or- 
me nosoingicho  primitive  possono  avere  per  (ondo 
essenziale  una  paracinesia. 

511. 

Coa  tarnae  di  febltri. 

La  febbre  cOlmcra  riconosca  spesso  una  natura 
dinamica.  Galeno, vedendola  di  rapido  corso  e per 
lo  piò  senza  crilicho  evacnazloni,la  poso  fuori  del- 
le sue  malattie  eostiluilo  da  alterala  mistione  d'e- 
lementi, c la  fece  dipendere  dal  pneuma,  che  va- 
leva per  lui  una  forza  molrico  della  libra. Tra  i mo- 
derni anche  il  Borsicri  riconosce  dinamica  T efll- 
mcra  benigno  , facendola  consistere  in  un'  altera- 
zione della  irritabilità  ; avvertendo  in  prova  della 
ninna  alterazione  idiopatica  di  mistione,  che  le  ii- 
rinc  non  sono  cambiale,  c che  la  sola  perspirazio- 
no  insensibile  sembra  accresciuta  nell'  ultimo  sta- 
dio del  parossismo.  Al  di  là  dal  corso  di  una  effi- 
mera, ove  la  febbre  non  assumesse  periodicità  di 
tipo,  è difficile  che  T etiopatia  dinamica  s'  inoltri 
con  forma  febbrile  continua  , senza  che  si  onlisca 
un  processo  morboso  idiopatico.  Ha  so  la  forma 
febbrile  non  è continua,  essa  può  durare  qualche 
tempo  più  lungo,  persistendo  nella  sua  natura  di- 
namica anche  dopo  rimossa  la  causa  rcmola. 

Le  caicnazioni  de'  movimenti  animali,  dice  Dar- 
win .hanno  la  facoltà  di  continuare  alcun  tempo  do- 
po eccitale,  a meno  che  non  vengano  o sturbale  o 
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impellile  (la  allro  azioni  organiche.  E sovcnii  volto 
cuniiiiuino  malgrado  I nostri  sforzi  per  arrestarle: 
la  qual  proprietà  dc'movimenti  animali  è probabil- 
mculc  la  causa  della  loro  calenazionu.  I.a  palpita- 
zione del  cuore  continua  qualche  tempo  dopo  ri- 
mosso I’  oggetto  da  cui  fu  cagionalo  il  timore.  Il 
rossore  della  vergogna,  le  vampe  della  collera  du- 
rano tuttavia  alcun  tempo  dopo  che  la  persona  af- 
fella  si  è gii!  avvista  delle  erronee  cagioni  di  quelle 
emozioni , o si  sforza  di  e.slingucrno  le  apparen- 
ze (t).Cosl  per  alcuno  spazia  di  tempo  possono  du- 
rare a riprodursi  i parossismi  febbrili,  comcchè  le 
cause  dinamiche  che  gli  eccitarono  la  prima  volta 
abbiano  cessato  d'agire , e comcchè  continui  pure 
la  malallia  ad  essere  scmpliccmenlo  dinamica.Nel- 
le  idiopatie  il  processo  morboso,  dopo  rimossa  la 
causa  remota,  va  a gradi  accrescendosi;  nell'  ctio- 
palie  dinamiche,  rimossa  la  causa  remota  , se  non 
si  prepara  mi  processo  idiopatico,  l'alTezioiie  va  a 
gradi' decrescendo. 

$ 12. 

Coa  forme  di  flommaoia. 

Il  movimento  fibroso  di  oipansionemorbosamcn- 
le  esaltalo  può  determinare  nel  sangue  quella  con- 
dizione che  i pratici  chiamano  lurgeiiza,  orgasmo, 
rarefazion  di  sangue,  insomma  una  mentila  pletora 
la  quale  si  tragga  con  sè  i medesimi  fenomeni  di 
pieno  polso,  di  rossezza,  di  ardore,  come  la  polle- 
mia  e lo  stalo  di  llogosi.  Osserva  llufeland  che  ap- 
punto siccome  in  una  persone  debole  e di  poco 
sangue,  per  cITetIo  di  smodalo  calure  di  una  stan- 
za, 0 di  raggi  solari,  o di  vino  tracannalo  oltre  mi- 
sura, può  per  qualche  tempo  serbarsi  il  polso  pie- 
no , cosi  l'accresciuta  produzion  del  calure  per 
qualche  morboso  processo  potrebbe  ingenerare  lo 
stesso  fenomeno  anche  in  una  idiopatia.  Noi  vedia- 
mo, egli  prosegue,  questo  fallo  nascere  frequente- 
mente sotto  la  sferza  solare  con  violento  esercizio 
della  persona  : i mietitori,  i soldati  nelle  furti  mar- 
ce a sol  cocente  patiscono  questa  lùrgenza  di  san- 
gue , per  la  quale  bene  sposso  si  svolgono  all'  im- 
provviso sintumi  di  apopIcssia.Schinukcr  fece  mol- 
le di  simili  osservazioni  nella  guerra  dei  selle  anni. 
In  un  tremendo  giorno  di  marcia  nel  più  ardente 
calore,  Irccenlo  militari  caddero  in  tal  guisa  o Ira- 
morlili  0 apoplclici  o tetanici.  Saltò  subito  al  pen- 
siero la  diatesi  flogistica,  c s’ impiegarono  copiosi 
salassi.  Punte  le  venc,zampillsva  il  sangue  in  gron- 
de arcala,  ma  ben  tosto  si  soITcrmava  l' impelo  , o 
proseguiva  slillando  goceia  a goccia.  La  piò  parte 
di  quelli  che.  furono  salassali  perirono  (I).  Pronte 
sullrazioni  della  espansiva  forza  del  calorico.mercò 
le  alTusioni  fredde  ed  acidule,  e l'uso  combinala  e 
graduala  di  potenze  interne  conirallivc,  sono  i mi- 
gliori e soli  argomenli  che  scampar  possono  l' in- 
fermo da  un  One  letale. 

8 13. 

C'wit  forme  di  profluvio. 

Per  i medesimi  poteri  espansivi  testé  mentovati 
avviene  spesso  il  profluvio  sanguigno , c special- 
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mente  la  epistassi.  Ne'  primi  perìodi  dell’  uhbria- 
chezza,  per  causa  di  timore,  rii  ansietà, per  freddo 
sofferto  ai  piedi, si  scioglie  di  frequente  un  Russo  di 
pallida  urina  che  Darwin  chiama  diabete  Icmpora- 
rio,oppurc  in  iscambio  di  questo  si  scioglie  il  ventre 
un'acquosa  diarrea.  P.  Frank  fra  le  condizioni  es- 
senziali de'proRuvI  dà  lungo  anche  all'alonìa  e al- 
la tonicità  accresciula.  Le  quali  tolte  da  lui  in 
senso  dinamico,  riduconsi  alla  nostra  conlraziono 
ed  espansione.  Sono  dunque  i profluvi  sinloini  di 
raalallio  che,  come  possono  dipendere  da  qualun- 
que allro  morboso  processo  che  andremo  invcsli- 
gcndo,  cosi  pure  hanno  spesso  I'  essenza  loro  in 
una  cliopalia  dinamica;  e col  mezzo  degli  espansi- 
vi 0 dc'coiitratlivi,  quando  hanno  questa  natura  as- 
soluta, si  curano  o si  arrestano  talora  anche  sull'  i- 
stanle. 

§lt. 

Con  forme  (li  rllenztune. 

Per  cITelto  di  quello  stalo  dinamica  che  ahbiain 
detto  con  Ippocrate  Anitspasi,  è facile  che  la  pa- 
racinesia  assuma  forme  di  ritenzione,  perocché  le 
flussioni  che  seguitano  al  moto  fibroso  espansiva  , 
che  si  esercita  nelle  membrane  dc'vasi  interni, pos- 
sono essere  cosirellc  a solTermarsi  più  a lungo  pei 
movimenti  contrattivi  che  con  allrellanla  violenza 
si  esercita  in  altre  parti  conlemporaneamcnle.tillu- 
« morum  per  vasa  circolo  (dice  P.Krank  discorren- 
a do  ia  condizion  dinamica  delle  ritenzioni)  et  alte- 
a ria3sccrelioni,su3ceplioni,e.vcrelioni,  liquoris  rc- 
a raoram  quoque  ponil,inducla  per  vimipsam  vila- 
g lem  canaliumconlraclio.  Nunc  veroab  ipsa  volun- 
II  tate  haec  pendei:  urinae,  toccumexcerni  urgen- 
g tium,acincanlo  islius  jussii,rclenlarum  esemplo; 
g nunc  animo  invilo,aul,quodfrcquonlius  cst,inscìo 
g succcdil.  s Ma  non  é mollo  diversa  , secondo  lo 
stesso  Frank,  l'origine  dinamica  della  ritenzione 
da  quella  del  profluvio;  c che  l'uno  e l'altro  vizio 
poi,  sebbene  in  apparenza  contrari,  dipender  pos- 
sa dalla  medesima  causa,  l'insegna  tanto  la  ragio- 
ne quanto  il  facile  trasmutarsi  di  uno  nell'altro, co- 
me ancora  la  virtù  di  quello  dinamiche  potenze 
che  combattono  la  ritenzione  che  viene  da  moli 
morbosi  conirallivi  o espansivi,  non  meno  che  il 
profluvio  che  nasce  dalla  medesima  causa. 

8 13. 

Con  forme  di  neurosi. 

Esaminando  le  storie  delle  malattie  nervose,non 
poche  ve  n'ha  costituito  essenzlalmciile  da  parìci- 
nesie;  perchè  la  causa  remota  agl  dinamicamente, 
il  morbo  con  forma  di  neurosi  ne  fu  clfella  subila- 
iieo,e  perchèduraroiio  e si  sciolsero  senza  proces- 
sa chimico-organico,  e perché  inflao  si  curarono 
con  poteri  medicamentosi  d'azioii  dinamica.  Molli 
sono  i casi,  o valutabilissimi , di  paracincsia  con 
forma  di  tctano,radiealmenle  e con  prontezza  gua- 
rite con  dosi  forti  di  vino  o d'altri  farmachi  dolali 
d'azion  dinamica  espansiva  inlernamenle,  e bagni 
freddi  all'  esterna.  Cosi  quando  la  contrazione  o 
la  espansione  sono  accompagnale  da  dolore , la 

(2)  Qmotlsf,  Annal.,  Voi.  3. 18, 27,  p,  232. 
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forma  che  assumo  lu  ppracincsia  ò quasi  sempre 
nervosa.  V’hoiiiio  poracincsie  con  forme  di  cpilea- 
sia,  di  paralisi  e via  dicendo  , corno  cibili  piu  o 
meno  pronli  di  potenze  fisiche  o psichiche  che  naii- 
no  aedo  dinamicamente,  c che  si  Tiiicono  con  u- 
irenli  fisici  di  ozion  dinamica  opposta  e con  oppo» 
sic  morali  alTeiioiii.  Incominciando  adunque  dal 
più  lieve  dolore  sino  al  più  grave  forma  di  neurosi, 
retiopalia  dinamica  lo  può  presentare  lultc  quan* 
le  sono,  rimanendo  sempre  nel  suo  fondo  csscn* 
siale  di  paracincsia;  c a riconoscere  il  sommo  gc» 
nere  a cui  appartiene,  c do  cui  è governata  un  af- 
fezione con  forme  nervose,  non  conduce  che  la  m* 
dagine  c la  cognizione  della  causa  remota  , e del 
tempo  più  0 meno  lungo  che  trascorse  dall  azione 
di  essa  causa  airclTcUu. 


P 


$ 16. 


AvverSensa  cllnloa. 

E iieU'allendcro  che  si  fa  alla  causa  rcmola  con- 
viene  tener  conio  massimamente  della  sua  facolja 
clctiiva,  dalla  quale  duo  regole  aureo  Subito  di- 
scendono per  la  clinica.  L’uno  riguarda  il  progiio* 
tlico  della  successione  morbosa  delia  cliopalia  di- 
namica in  idiopatia  cbiniico-orgauica^  con  insieme 
la  determinazione  del  genere  della  idiopatia  clic 
sarà  per  seguirne;  perocché  per  le  comunanze  da 
noi  siabilile  delle  cause  remote, e pei  rapporti  oc- 
terminali  fra  lo  principali  di  esse  c i primi  proces- 
si  chimico-vitali  che  diciamo  funziona  quando  la 
paracinesia  sarà  reffelto  iinmcdialo  del  modo  di- 
namico d’agire  d’una  di  dette  potenze,  cessando 
retiopalia  dinamica  c cominciando  l’ idiopatia,  la 
natura  di  questa  non  è determinabile  clic  per  I a- 
jiunc  elettiva  della  potenza  medesima. L’altra  regola 
conduce  alla  pcrfella  diagnosi  della  paracinesia,  ai 
polere,cioè  distinguere  il  moviraeolo  morboso  olii  vo 
dal  passivo  Bcnche  non  sia  da  lacere  che  l'ctiopati  a 
diunmica  presenti  immense  difilcollà  si  nella  diagno- 
si, che  nella  pronta  c sicuro  scelta  de!  rimedio,  e 
nella  giusta  misura  dcirazioiic  di  questo.  Didlcol- 
là  che  sempre  più  si  accrescono  quando  ciò  la  nc- 
cessilà  di  far  presto;  necessità  die  spessissimo  si 
accompagna  alla  paracinesia , e specialmente  a 
quella  forma  di  essa  che  chiamammo  con  Ippocra- 
le  oniisposì.  Confe.ssiamolo  pure  , che  in  alcuni 
casi  non  abbiamo  altra  guida  terapeutica  che  il  se- 
puenle  canone  ippocratico:  Si  non  profueril  con- 
rrudioncm  facere,  expntv^ionem  facere  conduce/, 
et /requen/er  pcriiiuturc,  ila  ut  /loc  consi/io  uto- 
rii*  (1j. 


CAPITOLO  III. 

CLASSE  SECONDA. 
iDiOPAm: 

$!. 

ORDINE  PRIMO. 

IDIOPATIE 

ChlnUeo-organtehe  comiuit. 


Si  sono  già  altrove  discorse  le  ragioni  per  le 
quali  questa  seconda  classo  dalla  prima  sì  disiin- 
guc,  e perchè  i morbi  che  essa  comprende  debba- 
no dirsi  idiopalic,  come  pure  perchè  abbiano  a 
chiamarsi  di  chimico-organico  processo  (L.  f.  c.3. 

§ 8 escg.). Quando  adunque  una  potenza  chimico- 
organica  abbia  agito  moruosamenle  col  suo  modo 
elettivo  sopra  un  sistema  incaricalo  di  uno  de  tre 
processi  chimico-vitali  che  noi  dicemmo  funzioni; 
in  questo  proecsso  medesimo  avviene  un  cangia- 
mento che  non  può  essere  che  della  organica  mi- 
slioiic,  essendo  in  questa  che  si  operano  i delli 
processi  chimico-vitali.  SifTatlo  cangiamento  s’iso- 
la dall’azione  della  causa  remota,  esìste  per  virtù 
propria,  corre  da  sò  un  periodo  determinalo, la  fi- 
ne del  quale  è sempre  contrassegnala  da  una  cri- 
tica separazione. 

L’isolarsi  perù  della  idiopatia  dalla  causa  remo- 
ta non  toglie  die  essa  non  ritenga  que’caraUcri  di 
perturbamento  che  sono  naturalmente  inerenU  ai 
modi  propri  della  funzione  che,  per  i suoi  airclU 
rapporti  con  la  stessa  causa,  venne  ad  essere  da 
essa  dircltamenlo  perturbaia.Sono  questi  noli  rap- 
porti fra  la  causa  remota  e la  funiiono  primitiva 
dircllamenle  da  essa  colpita  , che  dìscuopronq  i 
sommi  generi  di  questo  primo  ordine  d’ idiopatia* 

$2. 

GENERE  PRIMO. 

piazoiAPivic. 

Kra  le  malattie  che  consistono  in  alterali  proccs- 
I si  di  dcnutruionc,  U quale  vcdcmino  compirsi  dal 
sistema  linfatico-venoso  per  le  fuiuioiii  dette  esa- 
lanti, dovendo  noi  far  base  dei  nostri  sommi  ge- 
neri sempre  Tempirismo,  quciruUimo  non  su  dar- 
ci finora  che  la  coiviizione  reuma/ico.  La  quale, 
dipendendo  sempre  da  perturbamento  di  quello  e- 
salaxìont  clic  i fisiolonhi  chiamano  esterne,  viene 
da  noi  appellala  paraoiapnia.  Eorsechè  continuan- 
do le  indagini  dc’fislologlii  intorno  al  sistema  lin- 
fatico,o quelle  de'clinici  inlorno  olla  natura  dì  al- 
cuni profluvi  mucosi  e sierosi,  e di  alcune  rìien- 
xloni;qucj>lo  sommo  genere  potrà  esser  meglio  co- 
nosciuto, e una  analisi  più  severa  potrà  slabilinie 
delle  specie  (iperdiapnia,  ipodiapnial)  che  tulli 
comprendano  ni  complesso  i modi  diversi  con  che 
l’oRerazione  di  questo  allo  chimico* vitale  può  pre- 
sentarsi. Mj  bcncliò  si  limiti  finora  alla  sola  con- 
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diiione  reumatica,  tanto  estesi  sono  i rapporti  Ira , 
i processi  esalanti  esterni  e gli  organi  che  li  com- 
pieno  con  gl'interni,  tanto  estesa  c rrequcnic  a in- 
contrarsi è la  famiglia  dc'morbi  che  riconosce  co- 
lesta  cssenzial  condizione  patologica,  che  non  po- 
ca ulililà  rilrarranne  la  clinica  , sebbene  essa  non 
escludo  qualche  altra  possibile  alterazione  idiopa- 
tica nc'processi  specialmente  interni  di  dcnutrizio- 
ne.Nelle  città  cnellccampagnediinollissimc  regioni 

10  malattie  reumatiche  costituiscono  un  buon  terzo 
delle  malattie animalitin  altre  regioniessesonoen- 
demiche.e  non  solo  formano  cosi  il  maggiortiumcro 
delle  malattie,  ma  non  v'ha,  direi  quasi,  altra  alTe- 
ziune  che  non  ne  simuli  il  carattere  o non  ne  ac- 
quisti complicazione.  Egli  è adunque  questo  un 
sommo  genere  importantissimo  di  morbi  ; c per 
verità  non  è poco  che  fra  le  funzioni  esalanti per 
le  quali  si  compie  il  grand'atto  della  denutrizione, 

11  patologo  possa  intanto  fissare  le  sue  analisi  e le 
sue  induzioni  su  resterne,  e massimamente  su  la 
traspirazione  cutanea  e delle  mucose,  come  quelle 
che  trovansi  di  continuo  in  rapporto  con  una  delle 
grandi  cause  de'  morbi , cioè  cou  la  temperatura 
dell'  atmosfera. 


JS. 


EoScBotoBe  de*  rappervf  aDatomleo-Belologlel 
de'  proeeaat  eaalaati. 


La  ente  ripiegasi  neile  interne  cavità  che  sì  apro- 
no al  di  fuori.  Qui  resta  mollo  o modificata  dalla 
interposizione  di  altri  organi , convertendosi  in 
membrana  mucosa. L'apparato  mucoso  comprendo 
anche  il  criptoso,  secondo  Ducrutay-dc-BIaìnvillc. 
Lo  stesso  apparato  altrove  si  dispone  in  filamenti 
streltamcnte  allungati , e forma  in  tal  modo  i len- 
dini, i legamenti , le  aponeurosi.  I velamenli  apo- 
neurotici  sono  centri  deU'apparalo  fibroso,secondo 
Clarus  e Sprcngel.  Questo  apparato  fibroso , oltre 
all'essere  in  relazione  con  tulli  i muscoli,  per  mez- 
zo poi  del  velamcnto  aponeurotico  comunica  con 
le  membrane  sierose  c con  l'apparalo  sinovialo  di 
Bichat,il  quale  poi  non  è secondo  Meckel  che  una 
modificazione  dello  stesso  apparato  sieroso. Essen- 
do adunque  cosi  estesi  i rapporti  de'  processi  esa- 
lanti, alcuni  apparati  si  fanno  fra  loro  vicari  nel- 
l'alto della  denutrizione  come  avviene  fra  la  cute 
e il  tubo  gsslro-cnterico,fra  quella  e l'apparato  uri- 
nario : ed  una  medesima  causa,  senza  cangiare  il 
suo  modo  elettivo  verso  il  generale  sistema  inca- 
ricato di  siffalla  funzione  , pu6  però  perturbarne 
una  parte  piuttosto  che  un'  altra,  a seconda  che  la 
trova  dall'elà,  dal  clima,  dal  temperamento  più  di- 
sposta ; e da  questa  fonte  derivano  le  varie  sem- 
bianze nosologiche  con  che  la  stessa  reumatica  i- 
diopatia  si  mauifesta. 

S*. 

Cairn  rcBMta  dircUa  della  ^aradlapala. 

L’ambiente  atmosferico  a contatto  della  cute  e 
delle  mucose  esterne,  con  le  sue  vicende  di  tem- 
peratura perturbando  i processi  di  denutrizione 
che  per  quegli  organi  si  compiono,  è la  causa  re- 
mota diretta  della  condizione  reumatica.  Quindi  è 
che  questa  predomina  nelle  malattie,  negli  equi- 
nozi, ìu  primavera  c in  autunno , quando  appunto 


la  Icmpcric  dell'  aria  a contnllo  è più  Incostante. 
E questa  osservazione  empirica  di  tutti  i luoglii  c 
di  lutti  i tempi.  Ilaygartb,  celebre  Irallatisla  sul 
reumatismo,  uopo  un  numero  estesissimo  di  osser- 
vazioni, fu  condono  a stabilire  che  la  principal  cau- 
sa del  reumatismo  acuto  è lo  esporsi  riscaldali  o 
in  traspiro  al  freddo  o alla  umidità.  Che  l'azione 
del  freddo  durante  il  sudore , dice  il  Giannini,  sia 
la  causa  la  più  frequente  di  affezioni  reumatiche  è 
osserTazioucegualmenlemcdica  che  popolare. Ogni 
qual  volta  adunque  esista  una  idiopatia  da'  suoi 
generali  caratteri  determinata  , e fra  le  cause  re- 
mote che  le  si  assegnano  primeggi,  o perchè  l' ef- 
fetto ne  fu  il  più  prossima  o perchè  piu  forte  ne  fu 
la  violenza,  una  vicenda  di  temperatura  ncH'aria  a 
contatto , bastevole  a turbare  la  dcnulriziono  che 
per  le  superficie  esterne  si  compie;  qualunque  no 
sia  la  forma  nosotogica,  il  suo  fondo  essenziale,  la 
sua  causa  prossima  sarà  sempre  una  paradiapnia. 
E dico  causa  prossima  , perocché  per  essa  unica- 
mente sussiste  la  malattia , da  essa  desume  i suoi 
sintomi  essenziali  ; cessala  essa,  cioè  ritornati  allo 
stato  normale  I processi  esalanti,  cessa  tutta  intera 
la  morbosa  alfczionc. 

àia  nel  valutare  I'  umidità  , come  causa  remota 
del  reuma , voglionsi  fare  alcuni  considcramenti. 
0 r azione  dell'  aria  umida  sul  corpo  riscaldalo  è 
istantanea  , e allora  date  questo  due  condizioni  di 
umidità  atmosferica  c di  esposizione  ad  essa  nel- 
l'alto d’una  esalazione  o vaporosa  o sudorifera  del- 
la cute,  essa  agisce  come  un  colpo  d'aria  fredda,  e 
la  malattia  che  ne  risulta  è rcumalica.  0 I'  cITetIo 
non  è rapido , c manca  insieme  la  condizione  del 
pei  turbalo  traspiro , c in  questo  caso  producendo 
morbi , non  ha  agito  con  la  sua  semplice  azione  a 
contallo,ma  bensì  insinuandosi  per  lo  vie  dello  as- 
sorbimento nutritiva  esterno  ha  agito  come  princi- 
pio dissolvente  la  crasi  del  sangue  c generatore 
di  cachessia , ossia  di  morbo  costituito  nella  sua 
essenza  da  alterato  processo  di  nutrizione.  Questa 
lenta  cagione  va  scemando  la  fibrina  e producendo 
la  idi'oemosi  o degenerazione  acquosa  del  sangue. 
ìSiuno  ignora  che  nc'luogbi  umidi  c freddi,  0 posti 
in  profonde  vallalo  cliiusc  , Ira  ripe  di  fiumi  o la- 
ghi, 0 sottoposti  a spesse  innonduzioni,  T idropc  è 
pressoché  endemico.  Le  stesso  pianto,  dice  P. 
Frank,  che  vegetano  in  tali  luoghi  c prive  dei  ra^- 
gi  del  sole,  diventano  pallido  c cachclichc.  Le  abi- 
tazioni basso  ed  umide,  c spcciaimcnie  le  prigioni, 
conducono  alle  medesime  malattie  per  le  stesse  cau- 
se.Le  quali  malattie  non  sonogiàa  dirsi  di  un  fondo 
reumatico,  benché  cITelli  di  una  umida  atmosfera, 
peroccliè  questa  causa  non  ha  agito  come  turbalrico 
de'processi  esalanti  esterni;  ma  bensì  immischia- 
tasi per  lento  assorbimenlood  anche  Imbibizione  nel 
sangue,  ha  indotto  una  diretta  alterazione  nei  pro- 
cessi di  nutrizione. 

Di  altro  cause  remote,  reputate  egualmente  co- 
me dirette  delle  reumatiche  alTezioni,  si  può  faro 
quel  giudizio  che  fece  Hajgarth  sopra  que'  pochi 
che  in  mezzo  al  numero  di  Ili  reumatici , i quali 
tutti  accusavano  l'aria  umida  o fredda , asserivano 
come  causa  della  loro  malattia  I'  ebbrietà.  Avverti 
, egli  saggiamente  che  questa  non  poteva  aver  agito 
: che  in  modo  secondario,  facilitando  ad  un  tempo 
I stesso  la  emanazion  sudorifera,  e rendendo  quanta 
I facile  allreltanlo  inavvertito  lo  esporsi  alla  causa 
atmosferica  che  poteva  perturbarla. 
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5 5. 

Katara  pnriicolaro  ^lla  paradlapnla. 

L’alTczionc  reumatica  è da  alcuni  reputata  una 
llogosi.  Questo  errore  lia  dominalo  altre  volte,  ma 
non  mai  è sialo  sosicnulo , diciamo  il  vero,  con 
maggior  debolezza  di  ragion  pratica  quanT  oggi. 
.Ad  altri  sembra  clic  s'abbia  a tenere  per  una  ncu- 
ralgiao  per  una  neurosi.  Onde  obbliando  certe  al- 
tre opinioni  di  inioor  peso,  esamineremo  sollanlo 
il  valore  delle  enunciale.  Dal  die  ne  verrà  disco- 
perta la  sorgente  di  colesti  errori  e,  riducendo  la 
maialila  a'  suoi  veri  errori  e semplici  elcmenli  si 
enologici  clic  patologici,  ne  sarà  cbiarita  la  parti- 
colare natura  per  modo,  che  quind' innanzi  non 
possa  più  scambiarsi  nè  con  le  (orme  nè  con  le 
oinopulie  clic  la  accompagnano. 

5 6. 

fSifta  diffrr^iuui  CMcnxiale  dalla 
lottauimaxltmc» 

Voglio  fare  io  stesso  clic  i ftoffosisti  si  provino  a 
sostenere  la  loro  opinione»  ricercando  la  provo  del 
reuma  sempre  floffosi  nell'  analogia  dello  causa» 
nciranalogia  de' sintomi»  nell'  analogia  de' rimedi. 
L' azione  del  freddo,  dicano  pur  essi»  sul  sistema 
cutaneo  tanto  produce  il  reuma  che  la  flogosi.  Le 
plcuriiidi  » le  pneumonili , ed  altre  llogosi  parcii- 
ctiimaluse  dominano  ncirinverno , c sono  dovute 
alla  stessa  causa  de’rcumi  che  veggonsi  negli  equi- 
noti.  Quindi  la  somiglianza  negli  eUetli,  o porlo 
meno  una  sola  dilTercnza  di  grado. 

Se  N freddo  agisce  su  la  libra  dinamicamente» 
fliTdiè  dura  questa  semplice  azione  non  si  produce 
nè  reuma  nò  dogosi,  come  cdello  immediato  c di- 
retto; ma  solo  una  paracincsìa  costituita  da  predo- 
minio di  contrazione.  Se  la  medesima  potenza  tro- 
vò la  cute  in  sudore  od  in  una  forle  emanazione 
vaporosa»  turbando  questo  processo  chimico  vita- 
le, la  sua  azione  non  ò più  semplicemente  dinami- 
ca, c raffczionc  idiopatica  che  ne  segue  nc  è T 
fello  diretto  ed  immediato.  In  questi  casi  qualun- 
que sia  la  stagione,  il  fondo  della  malaUia  è sem- 
pre reumatico;  c se  la  flogosi  vi  si  associa»  questa 
uon  va  riguardala  che  come  una  omopatia.  clic  il 
freddo  produca  la  pnenumoniie  o qualche  altra  in- 
ilainioazione,  è mera  cognizione  empirica.  A farla 
diventare  analitica  bisogna  ragionarla  così:  il  fred- 
do come  potenza  dinamica  induce  il  movimento 
morboso  di  contrazione:  a questo  segue  una  flus- 
sione 0 no'  capillari  arteriosi  culanei  promossa 
daU'aUiva  espansione  clic  si  desia  su  la  cute  stessa 
o per  circUo  della  dilTusa  conirazione  passiva  net 
sistema  capillare  inlcrno  nutritore  degli  organi: 
per  colesla  flussione  si  accresce  il  malcrialc  arle- 
rioso  nutritivo»  onde  V organo  in  che  si  ctTuUun  su- 
bisce un  processo  di  nulrizion  parziale  accresciuta» 
nel  clic  consiste  la  flogosi.  Cosicché  da  quel  fred- 
do a questa  flogosi  » molti  fenomeni  intermedi  ci 
sono  da  valutare;  nè  potrà  mai  dirsi  rcUamonle  che 
quella  sia  un  cflello  cosi  prossimo,  cosi  immedia- 
to di  quella  causa  remota,  corno  6 ratfeziono  reu- 
matica. Il  non  valutare  que' fenomeni  intermedi  è 
siala  la  cagione,  onde  la  doUriiia  dei  rapporti  tra 


la  polcnza  remota  c la  idiopatia  non  si  è mai  po- 
tuta stabilire.  Nella  idiopatia  flogistica  bisogna 
spesso  cercarli,  non  nelle  cause  cvidcnli  esterne, 
ma  nello  intorno  fomite  dì  nutrizione  per  afflusso 
di  sangue  arterioso.  Quindi  ogni  potere  die  de- 
termini colcsta  flussione  6 potere  predisponente,  e 
la  causa  remota  diretta  diventa  il  materiale  accre- 
sciuto di  nutrizione  , il  di  cut  ciretlo  immediato  è 
il  processo  locale  medesimo  di  nutrizione  accre- 
sciuta , clic  costituisce  la  causa  prossima,  ossia  la 
flogosi  stessa.  Kcco  pertanto  elio  la  nostra  doUrina 
dei  rapporti  ctìologlci  resta  inconcussa  onchc  nelle 
idiopatie  flogistiche,  in  quelle  cioè  che  potevano 
a primo  ospello  formarne  la  più  grave  eccezione. 
In  <|ucslc  adunque  la  vera  causa  remota  diretta  in 
rapporto  con  la  prossima  sono  i materiali  accre- 
sciuti di  nutrizione  ; laddove  nelle  idiopatie  rcii- 
maliche  la  vera  causa  remota  diretta  è l'aria  fredda 
0 umida  a confano,  il  di  cui  cfTeUo  subifaneo  è la 
sospensione,  il  (urbamcnlo  della  funziono  esalarne 
della  cute  c delle  mucose , nel  qual  turbsmeuto 
consiste  la  causa  prossima  dell*  affezione.  Per  le 
quali  ragioni  sparisce  ogni  analogia  di  causa  e del 
suo  modo  d*  agire  insieme  con  quella  degli  clTeUt: 
c il  dire  clic  il  freddo  produce  dìrcllamcute  la 
pncumonilc,  è lo  stesso  che  dire,  come  osserva 
benissimo  il  Cioldonl,  clic  il  calorico  produce  fred- 
do, perchè  il  calorico  evaporizza  gli  cleri,  e la  eva- 
porazione degli  cleri,  genera  freddo.  Questo  mo- 
do di  sragionare , questo  saltare  a piò  pari  i feno- 
meni intermedi,  o per  trascuranza  o per  difetto  di 
logica  medica  ha  ìutrodoUo  in  medicina  la  massima: 
clic  gliclTcUi  non  si  trovano  in  corrispondenza  con 
le  cagioni.  Diventiamo  cfìofogisfi,  ricerciiiamoic 
queste  cause  con  un  po’piùdi  diligenza, sappiamolo 
meglio  c con  più  logica  accostare  a'ioro  prossimi 
cirotli»c  giustamente  valutarle;  e cotesla  massima 
parmiossiilc  sparirà  dalla  iioslra  scienza»c  la  medi- 
cina potrà  un  giorno  collocarsi  eoo  picncua  di  di- 
giiitù  allato  delle  scienze  csalie. 

5 7. 

Cattila  aa  s tose . 

I parligiaul  della  flogosi  ricorrano  anclie  ai  sin- 
tomi del  reuma,  per  comprovare  ambedue  queste 
alTctioni  delia  stessa  natura.  E Tra  questi  valutino 
pur  mollo  i tumori  flemmonosi  alle  arlicolaùoui  e 
la  cotenna  del  saugue. 

Quo’  tumori  perù  a diITcrenza  del  flemmone  so- 
no elastici  c fugaci,  e talora  è tale  la  loro  elasticità 
che  si  direbbero  costituiti  dallo  svolgimento  d'  un 
qualche  fluido  clastico,  siccome  già  pensalo  aveva 
Avicenna. Talora  essi  sono  acquosi  c flultuaiUi.  li 
dolore  li  precede  aiizicbò  seguitarli.  Tulle  insam- 
ma li  caratterizza  per  semplici  congestioni.  Ua 
quando  ancora  queste  passino  in  flogosi , il  clic 
pienamente  concediamo,  non  formano  queste  fle- 
gosi  die  uu  processo  morboso  secondario  di  com- 
plicazione, nò  si  po.ssono  coiifoiidcre  con  la  essen- 
za primitiva  del  morbo.  Nelle  febbri  reumalicbc  c 
nel  reumatismo  acuto  il  aaiiguc  estratto  è il  più 
dello  valle  cotennosa.  Questo  fenomeno  perù  non 
ò costante.  Y’Iia  dei  reumatismi,  dice  Sarconc.uei 
quali  il  sangue  è come  disfalla,  e il  crassamcnlo 
Quota  in  multa  copia  di  putrido  siero.  Tale  era  il 
sangue  di  qucircpidemicu  dcsci'ilto  dal  Uallonio. 
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Ve  n'Iia  altri  dichiaralissimi , ne'  quali  il  sangue 
non  presenta  ta  menoma  alleraiionc.a  Ho  veduto, 
tt  dice  il  Giannini,  il  sangue  astrailo  di  motte  fcb. 
« bri  reumatiche.  In  tutte  osservai  la  cotenna  : in 
a nessuna  la  trovai  quale  si  riscontra  nello  malat- 
t tic  infiammatorie  dei  visceri,  a Questa  pratica 
avvcrtcnia  concorda  con  quanto  osserva  P.  Frank 
nella  febbre  piluilosa.  È vcro,egli  dice,  che  la  su- 
perficie del  sangue  levalo  a quegli  attaccati  da 
questa  rel)bre  si  scorgo  ricoperta  do  una  gelatina; 
ma  tutto  però  dimostra  clic  questo  fenomeno  non 
riconosce  per  causa  una  inflammaiionc.  Ond'io 
sono  condotto  a credere,  clic  se  11  sangue  infiam- 
matorio contiene  eccesso  di  fibrina,  e di  questa  si 
forma  la  cotenna  erta  c compatta  clic  lo  ricuopre, 
c perciò  chiamasi  ipcraiolalo  o più  animalizzalo  ; 
il  sangue  del  reuma  al  contrario  abbondante  come 
è di  siero,  se  presenta  cotenna,  questa  sia  piutto- 
sto un  coagulo  dell’albumina  , parlo  che  eccedo 
nel  siero  dv’reumatici.  La  nual  differenza  si  do- 
vrebbe avverare  (mando  nel  reuma  non  vi  fosso 
complicazione  di  nogosi.  Ad  ogni  modo  però  noi 
ritorniamo  al  concetto  altrove  giù  rimembralo  ; 
cioè  che  quand'ancho  la  cotenna  del  sangue  astrat- 
to indichi  che  c’è  una  llogosi  nella  maialila , non 
per  questo  è provalo  che  la  llogosi  sia  in  essa  la 
GOndiiion  patologica  principale. 

5 8. 

Ha  a provare  ciò  si  rivolgono  pure  all'  analogia 
dc’rimedi.  Mostrano  ancora  di  dimenticare  le  cu- 
re dc’rcumalismi  istituite  con  l’oppio , con  la  can- 
fora, con  la  china  da  Saccone,  Forihcrgillc  , llay- 
garlh  0 altri  non  pochi,  c sia  il  forte  ed  unico  ar- 
gomento il  salasso. 

Che  questo  presidio  terapeutico  valga  nello  pa- 
radiapnie  a prevenire  le  fiussioni,  a dissiparle  do- 

fio  formale,  a curare  direllamcnie  lo  llogosi  che 
oro  soprannasce  c diventa  condizion  morbosa  omo- 
palica;  che  il  salasso  finalmente  nello  stato  di  ple- 
tora volga  a restituire  la  libcriù  d'azione  al  conato 
espansivo,  con  che  tentano  di  ristabilirsi  lo  esala- 
zioni esterne;  a lutto  ciò  noi  picnamcnlo  assentia- 
mo. .Ma  non  per  questo  si  ha  ragione  di  sostenere 
che  il  salasso  è qui  il  mezzo  diretto  di  cura  come 
lo  è nelle  Infiammazioni. Ebbe  a dolersene  pubbli- 
camente anche  Sydenham  di  questo  falso  princi- 
pio; e le  facili  recidive  ed  altre  conseguenze  sini- 
stre le  costrinsero  a cambiar  metodo,  e adottarne 
uno  semplicissimo,  risparmiando  il  più  che  pote- 
va le  emissioni  di  sangue.  Nello  cillu  di  Rccanali, 
di  Macerala,  di  Civitanova,  dove  le  affezioni  reu- 
maliiilic  sono  eiulrmiche,  ho  avuto  agio  di  accer- 
tarmi delle  massime  patologiche  che  qui  propon- 
go,col  mezzo  di  osservazioni  cliniche  comparative. 
In  due  reumatismi  acuti,  per  esempio,  insorti  per 
la  medesima  causa  remota  in  due  soggetti  presso 
a poco  slmili  di  Icmpcramciila  c di  età,  con  feno- 
meni morbosi  simili  sui  primi  giorni,  e con  sangue 
cotennoso  in  entrambi,  io  lio  osservalo  non  una  so- 
la volta,  che  se  nell’  uno  si  sospende  il  salasso  do- 
po il  primo  0 il  secondo  a norma  delle  circostanze 
accessorie,  e nell’altro  invece  si  continua  co’salas- 
si  ad  opporsi  od  ogni  nuova  esaltazione  di  fenome- 
ni morbosi  con  la  idea  di  comballcre  dircltamciilc 


la.csscnza  del  morbo.in  ambedue  i casi  il  reumati- 
smo acuto  percorre  sino  al  di  quarantesimo  all’in- 
circa;con  questa  differenza  che  nel  primo,  lascia- 
to quasi  a se  stesso,  va  passando  dall’  uno  all'altro 
stadio  senza  grave  tumulto  ; la  crisi  è proiila,  c fa- 
cile, 0 risolve  Inlcramcnle  il  processo  morboso;  la 
convalescenza  è brevissima  : nel  secondo  ; presto 
vedi  insorgere  uno  stato  tumultuario  ne’fcnomcni; 
la  llsonomia  del  morbo  li  si  altera  in  modo  che  ora 
lo  crederesti  una  neurosi,  ora  altra  malattia  com- 
plicatissima; il  sangue  li  offre  sempre  più  erta  la 
cotenna.  La  pretesa  infiammazione  più  la  balli  o 
più  II  s’irrita  sotto  i colpi.  Oggi  li  simula  una  sede 
encefalica  dimani  li  minaccia  gli  organi  rcspiralo- 
rt;  altra  volta  la  credi  gastro-enterica;  finalmenin 
non  sapendo  più  dove  s’asconda  roslinalissima  fio- 
gosi,lo  si  dùun  nomo  quasi  per  comodo  di  onqioifs 
0 di  flebite,  malattie  quanto  meno  conosciute  al- 
Ircllanlo  spesso  nominalo  dai  flogosisli.  Il  reuma- 
tismo piegando  Ira  questa  calca  di  fenomeni  all’e- 
stremo del  suo  periodo,  non  trova  più  da  raccòglie- 
rò le  sue  forze  criticlie,  nò  si  risolve  mai  coniple- 
lamenle.  La  convalescenza  è sempre  mista  di  re- 
sidui morbosi,  sempre  minacciala  da  ricadic,  pe- 
nosa sempre  o lunghissima.  Ne’ morbi  essenzial- 
mente inllammalorl  devo  accadere  , e accade  in 
rcallù,  lutto  all’opposlo.NcI  primo  caso  la  mancan- 
za dc’nccessarl  salassi  avrebbe  aggravalo  la  malat- 
tia , disposta  la  infiammazione  ad  esili  fatali  : nel 
secondo  la  prontezza  o la  qiianlilù  opportuna  dcl- 
l’cmissioni  di  sangue  , se  non  troncare  il  necessa- 
rio periodo  acuto . certo  lo  avrebbe  condotto  a 
termine  con  sensibile  diminuzione  di  maialila. 
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CoaSInimKlone. 

Qual  nogosi  adunque  è questa  che  vuol  essere 
direi  quasi  più  blandita  clic  curala  ? Qual  angioile 
o miosite  è mai  questa  che  resta  , dirò  quasi , im- 
mutabile tanto  sono  le  venti  libbre  di  sangue  con 
che  la  tratta  un  LIfroi,  quanto  sotto  le  dosi  ecces- 
sive di  oppio  con  che  la  stimola  un  Loblie  T La  se- 
de anatomica  di  questa  specie  di  flognsi  non  ren- 
de ragione  di  tante  sue  parlicolarilù.  Non  v’Iia  Ho- 

f;osi  primaria  in  qualsisia  genere  di  membrane  che 
a somigli,  e che  lasciala  di  Irallarc  col  salasso  nel 
colmo  della  sua  violenza  non  peggiori , non  si  ac- 
crcsca.non  si  renda  indomabile  dalla  natura  e dal- 
l’arlc.Non  resta  ai  flogosisli  che  il  debole  sotterfu- 
gio di  dichiararla  sui  generis:  il  che  è quanto  dire, 
che  non  è infiammazione;  perchè  quel  sui  generis 
non  può  riguardare  la  diversità  del  lessnlo,mcnlre 
da  questo  saprebbero  derivare  alcuni  fenomeni  di- 
versi, ma  non  diversiló  di  proprietà  essenziali.  Se 
poi  si  adopera  a significare  una  singolarità  nella 
natura  stessa  del  processo , non  ammettendosi  le 
fiogosi  spurie  , si  viene  a concedere  che  non  è in- 
fiammazione. E quando  si  pretenda  di  sostenere  la 
universalità  della  llogosi  col  puntello  del  sui  gene- 
ris, dico  che  la  grande  riforma  del  brownianismn 
non  importava  ; mentre  anche  l’ tposfenin  ajiitaia 
dal  sui  generis  sarebbe  stala  adall.abilo  a qualun- 
que morbo , e a qualunque  maniera  empirica  di 
cura  ; e lutto  si  sarebbe  accomodalo  con  un  iin- 
gu.vggio  di  convenzione. 
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$ IO. 

CoDtlnHaxIoKC. 

Olire  le  ragioni  palologicbe  sin  qui  discorse,  so- 
nori poi  le  aulorilà  che  ci  tengono  nella  ferma  sen- 
tenza,la  condizione  reumatica  non  esser  llngistica. 
Ometto  gli  antichi , dei  quali  dovrei  citare  troppi 
nomi.  E fra  i moderni  credo  sarà  sufllcicnle  ripor- 
tarmi ai  pensieri  di  llufeland,  di  Sprcngel  e d'Ilil- 
denbrand.  Tenendo  il  primo  il  reumatismo  per 
una  affezione  sierosa  e non  sanguigna,  imperversa 
giurando  nclia  fede  pratica  contro  coloro  che  cie- 
camente io  confondono  con  la  Icgiltima  inllamiaa- 
zinne.  Qui  ia  cura  diretta  e la  convenevole  crisi , 
egli  dico  , è la  evacuazione  sierosa  per  la  via  del 
sudore  0 mediante  I vessicanti.  Le  otialmie  reuma- 
tiche invanamenle.anzi  con  danno,  le  tratterai  con 
ripetute  sottrazioni  di  sangue  ; elle  più  facilmente 
saranno  debellate  con  un  vessieante  dietro  alle  o- 
recchic,  Commellendo  la  cura  diretta  del  reumati- 
smo al  salasso,  si  sospende  la  crisi  locale,  s'infrali- 
sce l'organismo,  la  maialila  degenera  facilmente  in 
cronica,  e acquista  una  disposizione  a ricadere  o- 
gni  volta  che  anche  levemcnte  ritorni  ad  agire  la 
causa  remota.  Olirecliò  se  il  rcunialismo  i vago  , 
nulla  tanto  vale  a promuovere  le  sue  metastasi  più 
pericolose,  quanto  il  ripetuto  salasso.  Imperocché 
la  indlcazion  del  salasso  in  cotcsla  malattia  deriva 
non  dall'  indole  sua  essenziale  ma  da  circostanze 
accessorie,  come  giovanile  età,  ridomlanza  di  san- 

fuc,una  veracemente /loqisltca  complicazione  (t). 

eggiamo  in  Sprcngel  : ìnfiammatiom  ndnumero- 
re  rheumalismum  prohiòemus  , («m  fugaci  eju$ 
indole,  lum  defectu  vali/arium  effectuum.  qui  in- 
fiammationem  excipcré  consuescuni.llildenbrand 
parlando  del  reumatismo  sostiene  che  consideralo 
nel  suo  fondo  essenziale,  veste  sempre  un  caratte- 
re suo  proprio,  dovuto  in  parte  al  tessuto  affetlo  , 
iji  parte  alla  maniera  della  sua  genesi  particolare. 
Quindi  egli  stabilisce  che  il  Irallamcnio  antillogi- 
slico  non  6 allo  a curare  dlrellamenle  siffatta  ma- 
lattia in  cui  la  flogosi,  se  v'  abbia  , costituisce  non 
altro  che  un  cITcIto  secondario;  ma  bisogna  indur- 
re mercé  la  diaforesi  una  equabile  emanazione  in 
tulle  le  superOcie  esalanti  e della  cute  c delle  mem- 
brane sierose. 

Egli  è adunque  per  falli,  e per  ragioni, e perau- 
lorila  dimostralo  , non  consistere  la  natura  della 
paradiapnia  in  una  inflaminazione. 

SII. 

tSn»  «UfScreiua  ««xcMiale  dalla  neurosi. 

Il  sinloma  dolore  sempre  imponente  nel  renma- 
lisnio,  alquante  cure  vantale  con  l'oppio,  con  l'ar- 
nica, alcune  forme  decisamente  nervose  con  che  si 
presenta  talvolta  la  paradiapnia,la  stessa  omopalia 
nervosa  elio  pure  le  si  può  eongiungerc,  hanno  se- 
dotto 1'  animo  di  alcuni  clinici  in  modo  che  non 
hanno  dubitalo  di  dichiarare  essenzialmente  nervo- 
so il  reumatismo.  E questo  hanno  fatto  senza  pri- 
ma dichiarare  che  cosa  intendono  per  nervoso. Im- 
pei'occhò  se  essi  per  condizlon  patologica  nervosa 

(t)  Omod.,  .\nn.,  Val,  fit. 
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non  sonno  iulenderc  allro  che  erclismo  o aloitin  , 
queste  due  condizioni  de'nervi  che  non  esprimono 
che  morboso  movimento , c per  conseguenza  non 
sono  che  dinamiche,  non  bastano  a costituire  una 
idiopatia. Avrebbe  dunque,  secondo  questa  opinio- 
ne, il  reumatismo  un  carattere  etiopatioo.che  é poi 
contraddetto  dal  suo  lungo  o determinato  periodo 
di  durata  , e dal  sussistere  in  virtù  d'  un  processo 
indipendente  dalla  causa  remota  ; sarebbe  inoltre 
tolto  il  sintomao  la  complicazione  per  il  centro  pri- 
mitivo del  morbo.  Che  1'  oppio  o T arnica  , o altri 
farmachi  creduli  nervini  abbiano  curato  il  reuma- 
tismo,o  a meglio  dire  che  siano  stati  somministrati 
impunemente  in  cotcsla  affezione  ; non  ne  risulta 
perciò  eh'  essa  abbia  a riputarsi  nervosa.  Coleste 
potenze  medicamentose  non  agirono  nel  reumatis- 
mo che  dinamicamente , sollecitando  cioè  il  movi- 
mento espansivo  pel  quale  si  promuove  più  agerol- 
menleda  diaforesi,  maniera  di  soluzione  la  più  af- 
fino alla  essenza  della  paradiapnia.  E siccome  l'or- 
gano dermoide  nella  sua  funzione  esalante  può  es- 
sere supplito  da'suoi  organi  vicari , come  gli  uro- 
poietici; cosi  s'intende  per  qual  causa  siano  riusciti 
alcuni  a curare  il  reumatismo  con  la  china  , cioè 
per  l’ azione  che  ha  questa  su  1'  apparato  urinario. 
Quanto  poi  alla  causa  remota  diretta  che  i sosteni- 
tori del  reumatismo  di  diatesi  nervea  vorrebbero 
scambiare  coi  patemi  dell’animo,  è da  fare  lo  stes- 
so giudizio  che  innanzi  facemmo  intorno  al  freddo, 
come  causa  diretta  della  pneumonite. 

§12. 

Delcrmlaaxtoae  ak**o1«l«  del  geaere. 

Il  tener  mente  nelle  affezioni  morbose  alTaltera- 
la  mistione  organica  vale  soltanto,  secondo  noi,  al- 
la determinazione  della  closse , ed  è un  principio 
generale  induttivo  , che  noi  caviamo  dall’  analisi 
delle  differenze  caratteristiche  fra  l’eliopatie  e le  i- 
diopatic.  Ma  da  questo  principio  cosi  generalmen- 
te considerato  non  potrebbe  mai  derivare  la  deter- 
minazione d’  alcun  sommo  genere  d’ idiopatia,  le 
differenze  dell’  alterata  mistione  trascenderebbero 
ogni  passibilità  di  sperienza,  e si  troverebbero  ad 
immensa  distanza  dall’empirtsmo  come  dall’analisi, 
se  non  si  trasmutassero  come  noi  facciamo  in  oò- 
bicttioe, incorporandole  con  lo  funzioni. Lo  funzioni 
sono  processi  chimico-vitali;ogni  funzione  primiti- 
va destinala  ad  uno  scopo  organico  diverso  deve 
essere  sostenuta  da  un  processo  diverso  di  organi^ 
ca  mistione.  Quindi  quante  sono  le  alterazioni  di 
queste  funzioni  che  1’  empirismo  clinico  addila  c 
l’analisi  conferma  e precisa, altrettanti  sono  I modi 
essenziali  con  che  si  altera  1’  organica  mistione  , e 
allrellanti  i sommi  generi  delle  idiopatie.  La  co- 
gnizione della  funzione  particolarmente  perturba- 
ta, parte  da  quella  della  causa  remota  e dalla  sna 
aliinità  fisiologica  con  quel  particolare  allo  di  vita, 
afiinilà  che  la  costituisce  come  causa  diretta  a pre- 
ferenza di  qualunque  altra.  Quando  a silTalla  cor- 
rispondenza s’unisco  quella  dc'sinlomi  idiopatici  e 
dello  maniere  crilichesponidneo  di  risoluzione  del- 
la malattia  stessa  , il  sommo  genere  è per  noi  dc- 
termiuato.Ora  applicando  questi  principii  alle  pa- 
radiapnie,  si  conosce  come  questi  sono  morbi  idio- 
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palici , cosliluili  csscniiairnenle  da  un’  allcraiionc 
delle  rnnzioni  esalanti  cslcrne  direllamenlc  pro- 
dolla  daH'aria  Trcdda  o umida  a conlalln,  con  sin- 
tomi idiopatici  tulli  rircribili  a perturbale  esalazio- 
ni.con  maniere  critiche  spontanee  indicatrici  d una 
tendenza  all’  elTusione  sierosa  , o curabile  quindi 
con  terapeutica  iinilaliva  di  questa  tendenza  mede- 
sima. 

Tutte  queste  particolariUA  costituiscono  la  para- 
diapnia  come  morbo  essenzialmente  diverso  da  qua- 
lunque altro  idiopatico  , la  di  cui  causa  prossima 
risiede  ncll’iino  o nell'  altro  dc'rimanonli  processi 
cliimico-vilali  da  noi  stabiliti;  c lo  dipartono  anco- 
ra da  quelle  idiopatie  che  noi  diciamo  speci/icite. 
Imperocché  quando  io  posso  conoscere  i rapporti 
Tra  la  causa  remota  c la  funzione  organica  diretta- 
mente perturbata,  quando  l' empirismo  clinico  mi 
ammonisce  , che  i caratteri  particolari  c costanti 
dello  scioglimento  della  malattia  per  naturale  azion 
critica  trovansi  anche  questi  in  corrispondenza  con 
la  funzione  e con  la  causa  pcriiirhalrice  di  essa,  io 
son  guidalo  per  una  serie  di  giudizi  analitici  e in- 
duttivi a una  terapeutica  razionale,  con  cui  io  pro- 
morerù,dove  la  natura  non  basti,  quelle  medesime 
escrezioni  dalla  cui  sospensione  venne  la  malattia, 
n per  lo  stesso  organo  dermoide,  o per  gli  organi 
vicari.  E tonando  io  conosco  lutto  questo  in  una  i- 
diopalia  , IO  sono  giunto  lin  dove  può  la  capacità 
della  Ragion  clinica  neirinvcsligazioiie  della  natu- 
ra d'uii  morbo,  e della  categoria  alla  quale  appar- 
tiene. Le  quali  cognizioni  non  polendosi  avere  fi- 
nora nè  tutte  insieme,  nè  ciascuna  completamente 
nelle  malattie  da  contagio  o da  miasma  paludoso  , 
è ragione  che  queste  idiopatie  formino  un  ordino  a 
parte,  il  quale  appunto  noi  chiamiamo  specifico. 

J13. 

VarleSSk  diagnocalche  delle  pnradiapale. 

Determinali  i caratteri  speciali  e distintivi  delle 
reumatiche  affezioni,  opportuno  sarà  ora  il  mostra- 
re la  loro  estension  clinica. Per  la  qu.itc  si  appren- 
da sotto  quanti  aspetti  diversi  ella  può  presentarsi, 
0 per  meglio  dire  , quanti  morbi  nosologicamenle 
denominali  possano  avere  per  fondo  essenziale  una 
paradiapnia. 

5 u. 

Caa  forme  di  febbri. 

Tulle  quelle  febbri  endemiche,  sporadiche,  o c- 
pidemiche  che  dai  pratici , appunto  percliè  dipen- 
denti dalla  medesima  causa  remota,  vengono  delle 
reumatiche,  piluitose,  catarrali,  mucose  con  tipo 
continuo  rcmillcnte,  hanno  un  medesimo  fondo  i- 
diopatico.  Borsleri,che  tutte  sotto  la  stessa  catego- 
ria le  riguarda,  parlando  delle  loro  cagioni,  dice  : 
a Tempore  aequinoctiorum  , praescriim  auliimna- 
c lis,  ingcnihimquc  acris  et  lempcslalis  mulalio- 
a num,repenlinarumqne  vicissiludinum  plerumquc 
a evhoriuntur  febres  calharralcs,mullosque  adgre- 
a diuniur  a.  Talora  la  paradiapnia  si  prcscnia  con 
forma  di  febbre  gastro-enterica.  Intorno  alla  qual 
febbre  io  mi  compiaccio  di  poter  ripetere  qui  i 
consideramenli  dcH'Ilildenbrand  come  al  tutto  u- 
niformi  ai  mici  principi  patologici,  l' lliidcnbrand 
Pur.  Voi.  I. 


divide  la  febbre  gastro-enterica  in  due  specie:  chia- 
ma la  prima  piluUosa,  l'altra , febbre  qastrica  con 
zavorra  biliforme.  La  condizion  patologica  della 
febbre  gaslro  enterica  estiva  non  altro  rappresenta, 
che  un  catarro  febbrile  degl'  intestini.  Avverte  il 
clinico  di  Pavia  come  le  febbri  gastriche  vernali  ed 
estive  nascono  da  refrigerio,  arrecalo  per  esempio 
da  bevande  freddissime, o piò  sovente  da  repentine 
mutazioni  della  temperatura,  capaci  di  sopprimere 
la  traspirazione  cutanea,  c d'indurre  per  necessità 
una  secrezione  vicaria  negli  organi  clic  hanno  con 
la  cute  una  maggior  simpatia.  Imperocché  nel  mo- 
do stesso  che,  durante  il  verno,  gli  organi  del  re- 
spiro sono  i più  disposti  a provare  gli  cITclli  della 
suddetta  causa  occasionalo,  in  primavera  c sul 
principio  della  state  hanno  maggior  disposizione  a 
risentirsene  lo  stomaco  o gl'intestini  tenui  ; sul  li- 
nire  di  questa  c nell'  autunno  le  intestina  crasse. 
Siccome  poi  quanto  più  intenso  fassi  nel  corpo  vi- 
vo lo  sforzo  emanalorio  e cenlrifiigo  è più  copiosa 
la  secrezione  de' vari  clementi  alla  superficie  del 
medesimo,  tanto  più  abbondante  dev'essere  l'umo- 
re secreto  dagli  organi  vicari , ove  d’ improvviso 
quella  sopprimasi; cosi  nella  statc.sopprcssa  la  tra- 
spirazione cutanea,  suppliscono  al  difetto  non  solo 
i follicoli  scccrncnii  il  muco  ma  ancora  i vasi  esa- 
lanti , i quali  trasudano  un  umore  nel  tubo  gastro- 
enterico motto  analogo  alla  materia  del  sudore. 
Quindi  riliidcnhrand  considera  giustamente  la  feb- 
bre gastro  piluitosa  come  un  semplice  calarro  de- 

rinleslini,e  la  febbre  gastro-enterica  con  corom» 

informe  come  un'  affeziono  caterratc  reuinalica 
dc'mcdesimi.  E della  natura  reumatica  ilellc  feb- 
bri biliose  estive  è anche  uno  prova  fisiologica,rcs- 
scre  il  fegato,  secondo  Cruihshanh  un  viscere  ric- 
chissimo di  vasi  linfalici.cd  aver  questi  strettissimi 
rapporti  coi  cutanei  e coi  polmonali;  c l'essere  poi 
dai  climi  o dalle  slamoni  caldo-umide  tenuto  quasi 
in  una  continua  preuispnsizionc  morbosa.Tantochè 
può  risentirsi  il  primo  per  simpatia  delle  vicende 
morbo.se  de'proccssi  esalanti  dall’organo  dermoide. 
mi  magia  bilem  vilial.dissc  già  l'llolTmann,quain 
solemnts  per  superficiem  corporis  prohibita  per- 
spirano.  E della  itterizia  per  freddo  ai  piedi  o per 
soppresso  sudore  alle  medesime  estremità, rimem- 
brano casi  notabili  Darwin  ed  altri. 

Egli  è poi  egualmente  osservabile  la  varietà  del 
tipo  in  silfatte  febbri,  o pituitoseo  biliose  o catar- 
rali di  forma,  con  fondo  comune  di  paradiapnia. 
Tantoché  massimamente  tra  la  stale  e faulunno  si 
olTrono  ancora  con  tipoinlcrmittcnlc;  o in  tali  casi 
abbiamo  la  febbre  inlernif  l/en/ereiiraalico,la  quale 
non  dilTcrisce  che  nella  forma  febbrile  dalle  altre 
paradiapnic,  e vuole  essere  traltala  cni  medesimi 
presidi  terapeutici. 

§ 13. 

C«n  forate  di  esancrinl. 

P.  Frank,  parlando  della  risipola,fa  nolare:  #po- 
a lissima  vero  illius  causa  ccnsenda  est  refrige- 
c cium  , et  sub  epidermide  collecla  sndon’s  malc- 
« ria.  Ob  frequentiorem  transpirationis  vernali  et 
a autumnali  tempore  supprcssionem  , crysipelata 
a copiosa  se  manlfestant.  a Altrettanto  egli  avver- 
te intorno  alla  orticaria,  a Caussae  hujus  morbi 
a qiiamplurimum  ex  soppressa  transpiralione  re- 
33 


tu  SOMMI  OEMÌKI  OEU.E  M.M.ATTIF, 

f pctcmiae  o.  Niì  si  Jiscosla  da’  medesimi  pensieri  tesarsi  la  slessa  varielà  di  essenza,  clic  fra  di  loro 
cliolOL’lci,  selibcno  non  cosi  spesso  s'inconlri , ra-  possono  avere  cerli  morbi,  clic  per  la  somiglianza 
gionando’della  scatlallina.  « Uatior  ccrle  eslscar-  delle  lormc,  sono  temili  dai  nosologhi  tntli  nella 
a lattina,  qnam  ul  a causa  communiori,  ul  a refri-  slessa  calegoria.  Il  rcnmalismo  cronico, per  cscm- 
« gerio  lonipcslalumi|nc  vicissiludinibnsprndcnler  pio,  è spesso  cosliluilo  da  idiopatia  diversa  da 
0 dentari  qucal  ; interim  cum  acri  calharrali , co  quella  dciroculoie  cosi  pure  l'aririlide  riconosce 
H quod  inpiluilosamoris,rauciuni,nariinn,lracbcae.  un  fondo  palologico  diverso  da  questo  c da  quel- 
« broncbioruniquc  membranam  polissimum  rapi-  lo.  Al  die  non  badando  , 6 insorta  fra’  patologbi 
a tur  non  parum  convenil.  una  tale  ambiguità  di  linguaggio,  che  è non  dub- 

bio contrassegno  della  crroncilà  dc’loro  principii. 

« (g  II  reumatismo  cronico  6 successione  morbosa  del- 

* ' l'acuto.  Ma  le  morbose  successioni  non  si  inantcìi- 

Con  forma  di  produrlo.  gono  sempre  della  stessa  indole  idiopatica  del  mor- 

bo che  la  proccdclic.e  che  governò  qucslo  morbo 
Sotto  queste  medesime  alleiioni  vanno  pur  con-  stesso  lungo  tulio  il  necessario  ncriodo  di  sua  acu- 
siderali  quc’prolluvl  mucosi,  sierosi , 0 siiccruenli  lezzo.  Al  di  là  eli  questo  periodo  possono  essere 
inicsiinali  che  avvengono  per  cangiaraenli  rcpcnli-  allaccali  i processi  cliimico-vilali  di  iiulrizione,  in 
Ili  iJeiraria  a contano  , c massimamente  in  prima-  modo  da  costituire  una  idiopatia  carorhimiea,  la 
vera  c in  autunno,  c per  soppressa  cutanea  traspi-  , quale  si  slabilisca  come  condizinn  patologica  pri- 
razionc.  I-a  disscnicria  lieiie  spesso  un'  indole  es-  I miliva  della  r.rniiica  affezione.  Quindi  è che  pule- 
scnzìale  rcumalica;  quindi  non  reca  meraviglia  co-  i rono  essere  convcncvulmcnlo  Irallali  c puarili  al- 
ine Sydenbam  potesse  in  parie  irallarla  cflicaco-  , cuiii  rcumalismi  cronici  col  guajaco  c col  siero  di 
nicnlc  con  l’oppio.  c con  alire  maniere  di  farmachi  che  la  vieta 

patologia  cbiainò  ilolciDcanti;  c quindi  è pure  che 
5 n.  Sydenbam  fu  costretto  ad  ammcllere  un  genere  di 

reumalisino,  cb’egli  chiamò  scorbutico,  aiidic  dal 
Con  fornir  di  rltrnalonl.  Van-Svviclcn  ricoiiosciulo  come  un  fallo  provatis- 

simo. In  questi  casi  adunque  non  sì  traila  piò  di 
Fu  pensamento  di  Colugno  clic  molli  idropi  fos-  i ima  paradiapnia,ma  bensì  d’una  conversione  mor- 
sero originati  c mantcìiulì  da  una  condiziono  di  bosa  dì  esso  clic  può  essere  governata  da  un  pro- 
rcuma.  E P.  Frank  ci  fa  sapere  come  in  Pavia, prc- 1 cesso  patologico  diverso. 

corse  molle  piogge,  comparve  una  cosliliizioiic  al-  Ma  molli  ebiamano  col  nome  di  arlrilide  tanto 
mosfcrica  d'indole  reumatica. nel  tempo  della  riualc  il  rcumalisrao  oculo  che  II  cronico:  c siccome  ar- 
iamo in  cìllà  clic  nell'ospedale  nacquero  gl' idropi  irllidc  è per  alcuni  sinonimo  di  podagra , cosi  Ira 
in  mollo  maggior  numero  del  consuelo.clii-  non  ri-  tulle  queste  alTezioiii  non  riconoscono  dilfcrcnza 
cliiedcvano  altra  cura  che  quella  che  diretlamcnlc  veruna.  Arlrilide  veramente  signilìca  una  malattia 
sì  confà  al  reumatismo.  Quindi  è certo,  soggiunge  costituita  essenzialmente  da  una  flogosi  delle  cap- 
cgli.cbe  non  rare  volle  l'idropo  riconosce  per  cau-  siile  arlicolari.  Ora  non  essendo  il  rcnmalismo  a- 
sa  prossima  coicsia  fcrlilissima  sorgciilc  di  mali.  culo  esscnzialmeiilc  iniianimalorio.ìl  denominarlo 

arlrilide,  sarebbe  un  denominarlo  solo  per  un  sin- 
J 18.  toma  siio.Meno  inconvenicnic  io  troverei  il  dare  il 

nome  di  arlrilide  cronica  al  reumatismo  cronico  ; 

Con  farne  di  nearoal.  quando  questa  successione  morbosa  dcll'aculo  non 

consistcsse.sc  non  che  in  una  condizione  cliopali- 
Cbc  nelle  nflezioni  di  fondo  primario  rcumalico  ca,  mantenula  dal  coalilo  delle  membrane  arlìco- 
si  maiilfcslano  nlgerni  moleslissimi,  sinlomi  con-  lari, per  cITdIo  delle  (logos!  non  risolute  elicsi  as- 
vnlsivi,  Irisnio,  e persino  lo  slesso  telano,  è osscr-  sodarono  alla  paradispnia.  Ma  proprlamcnlc  l'ar- 
vazionc  confermala  da  molli  pralici.  L’odonlalgia,  Iritide  come  morbo  csscziaimcnie  ii'Dammalorìo  . 
la  prosonalgia,  la  nefralgia  non  derivano  il  più  che  è quando  diro  cosliluilo  da  processi  locali  di 
spesso  clic  da  pcrinrbalì  processi  csalanli  di  qual-  iperlrolia,  non  converrebbe  che  alla  podagra  , la 
che  parie  dell'organo  dcrmoideo.  Stùrk  narra  di  quale  come  vedremo,  riconosce  ne'  suoi  esordi  il 
un  reuma  accompagnalo  da  telano  quasi  univcr-  medesimo  fondo  idiopatico:  almeno  a questo  ci 
sale.  Sloll  ha  veduto  il  trismo  della  mascella  , la  forza  di  farlo  appartenere  lo  stalo  alluale  dcfla 
seelolìrbo  farsi  fenomeno  d'un  reuma  arliculare.  sdcnza.Chescopiùacciiratconuoveosscrvazio- 
Cosl  Marzari,  Zulolll  e Cheze.  E oggi  lo  Speranza  ni  giungeranno  n poter  comicUcre  le  specie  d'i- 
ne ha  dato  un'inlcrcssanle  storia  d'un  reumaiismo  perdiapnia  c ipodiapnia  al  genere  qui  conlera- 
arlieolarc,  accompagnalo  da  fenomeni  i piò  sira-  pialo,  la  liliasi  c la  podagra,  come  specie  di  rilcn- 
vaganli  di  convulsione.  Talora  però  non  sono  que-  zioni,  potrebbero  avere  posto  in  quosl'  ultima,  in 
sii  fenomeni  semplici  forme  destate  dal  dolore, ma  quella  guisa  che  alla  prima  apparterrebbero  alcu- 
psrlono  reaimcnic  da  un  fondo  di  omopalic  ncr-  ni  prolluvl,  .Ma  di  ciò  a miglior  tempo, 
vose,  come  innanzi  vedremo. 

$ 19. 

AvTerteiisa  cllalca. 

Fra  le  causo  degli  errori  che  limino  sin  qui  do-  . ■ 

minalo  nella  Icoria  del  reumalisuio  è poi  da  anno-  , 
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P48ATKOnK. 

Conlinuando  la  Uicliiaraziouc  del  primo  ordine 
della  becouda  clubso,  cioè  delle  eliupalic  chimico* 
organiche,  dobbiamo  ora  dcierniinarc  un  aiiro  ge- 
nere di  morbi,  i <|nali  e per  lu  diversilà  del  pro- 
cesso ii)  che  consistono,  u per  la  dilTcreuza  nelle 
cauae  remolo  che  direUanienlu  li  generano  , e dei 
meni  critici  spontanei  o curvativi  con  che  si  giu- 
dicano, ronnano  un  genere  parlicolaro  e al  lutto 
distinto  dal  primo.  Appartiene  (|ucsto  secondo  gc- 
gere  ai  processi  chimico-vilaU  di  nutrizione, i quali 
vedemmo  compiersi  dal  sistema  chitifcro-arlerio- 
80,  e incominciando  dalla  iperossidazionc  del  san- 
gue per  l'assorbiiucntu  respiratorio  , dalla  cliiliO- 
cazione  per  il  processo  assimilativo  gastrico  , do- 
versi seguire  sino  iic'più  profondi  recessi  de'tcssu- 
li,  dove  per  opera  del  sangue  arterioso  contenente 
i materiali  riparatori  di  lutti, si  cITellua  qucsl’altro 
grande  allo  di  vita  della  nutrizione. 

Quando  adunque  una  malatlia  6 prodotta  da  tali 
potenze  remote,  che  abbiano  diretta  innuenzo  sui 
processi  milrilivi, cangiando  le  condizioni  vitali  dei 
Iluidi  riparatori  del  materiale  organico  , essa  con* 
biste  per  noi  esscuziaimcntc  in  uii  alteralo  proces- 
so di  nutrizione;  eppcrò  rispetto  al  genere  che  la 
comprende,  vicn  detta  parairo^u. 

Tanto  l'empirismo  ctiulogico  che  il  clinico  con- 
sentono di  riguardare  sotto  tre  aspetti  speciali  Tal- 
lerazionc  del  processo  di  nutrizione.  Imperocché 
le  suddellc  poicnze  eccedendo  nella  quantità, deb- 
bono somministrare  airassorbimcnlo  respiratorio 
0 cutaneo,  al  gastrico  o allo  interstiziale  de'tcssu- 
li,  esuberanti  lualoriali  di  nutrizione;  e quindi 
sconcertarsi  qucsl'Qllu  dì  vita  por  lo  accrescersi 
niiirbosamentc  in  qualche  parte  dell'  organismo  il 
(Tuccsso  assimilalorc.  Muncaudo  nelle  suddetle 
tiulcnzc  quella  suiliciciilc  quanlilà  di  materia  ali- 
bile che  debbo  trovarsi  proporzionala  ai  bisogni 
assoluti  u relativi  deirorganismo  , debbe  disordi- 
narsi il  processo  generale  di  nulnziuiic  per  estere 
alcun  organo  o sistema  in  dlfello  di  ciò  che  impor- 
la a suoi  vitali  rìracimculi. Essendo  le  suddette  po- 
tenze guaste  nella  proporzioii  chimica  dei  loro  c- 
Icmcnli  e contenendo  principii  assimilabili  si  , ma 
non  propri  a sosleiicrc  la  qualità  iiunualc  della  ve- 
getazione organica,  debbe  risultarne  una  parziale 
discrasia  nel  fomite  interno  di  nutrizioiic.il  sangue 
aritTÌosu;  e quindi  una  specie  di  paratrolia  non  ri- 
parabile con  poteri  agenti  sul  processo  di  nutrizio- 
ne regolali  per  quantità, ina  co’inedesimi  poteri  re* 
golali  per  c|ualità.  Al  sommo  genere  che  i|ui  me- 
diliamu  vanno  a congimigersi  due  specie. Alla  pri- 
ma dulie  quali  può  darsi  il  uomo  ipertrofia,  alla 
secondo  ii'ipolrufia. 

5 1. 

i^'lla  pnratrofia  tn  pariicolaj^. 

Qualvolta  ad  alterare  dircUumeiilu  il  processo 
di  nulrizioiic  concorra  un'  almosfera  iiuu  alla  a 


somministrare  airassorbimcnlo  culanco  e polmo- 
nare principii  che  normalnicnlearlernzano  la  mas- 
sa (lei  sangue,  ovvero  una  chililicazione  parimenti 
malsana  per  eITcUo  di  guasti  o insalubri  alimenti, 
avviene  allora  una  imperfetta  cmatosi^  e quindi 
una  viziata  ed  impropria  nutrizione  dei  tessuti  or- 
ganici. Una  condizion  necessaria  al  producimenlo 
di  questa  specie  di  paratruQa  ò clic  le  potenzemor- 
bose, (iuaniuiique  improprie  ad  uno  sana  cmatosi 
0 chiliucazionc,pur  siano  assimilabili  ed  alle  o su- 
bire tale  mulameiilo  che  ne  avvenga  una  specie  di 
saturazione  organica.  Sia  adunque  nei  solidi  o nei 
fluidi  che  questo  tramestìo  0 composizione  diversa 
di  particelle  organiche  non  proprio  a manlenerit 
nella  loro  crasi  naturale  si  compia,  sia  che  questo 
, modo  patologico  si  stabilisca  nello  organismo  per 
cITello  immediato  delle  su  accennate  cause  remo- 
te esterne, ovvero  da  altre  cagioni  interne  che  per- 
turbino in  (|ualche  parto  quel  miserabilissimo  ma- 
gistero vitale,  per  cui  nel  circolo  progressivo  di  e- 
[aborazionc  e luitriziunc  ciascun  principio  ripara- 
tore va  a depositarsi  e a ristorare  il  tessuto  che  gli 
ò afllnc,  e ne  abbisogna;  esso  esprime  per  noi  una 
nulrizimic  non  morbosa  per  eccesso  o per  difetto, 
ma  per  vizio  intrinseco  di  qualità  nei  suoi  mate- 
riali. Questo  idiopatico  processo  lo  diciamo  para- 
IroUa,  la  di  cui  significazione  concorda  coti  quella 
che  gli  antìclii  davano  alle  loro  voci  di  discrasia , 
di  cacocliimia, 

«2. 

VarleUi  dlQgno«<lche  delle  paratroflo. 

Scendiamo  subito  a parlare  delle  varie  formo 
con  le  quali  questa  famiglia  di  morbi  suol  presen- 
tarsi, perocché  daU'csposizionc  di  queste  no  verrà 
insieme  chiarita,  senz'altro  premesso  , la  loro  par- 
licolaro nalura;secoudo  che  essi  procedono  a pro- 
cesso acuto  o lento.  K iiell'csporro  sUTatie  forme 
ci  tratterremo  soltanto  nelle  principali,  e propria- 
mente in  quelle  che  piò  sogliono  imporre  corno 
morbi  di  varia  essenza,  ma  che  in  sostanza  o per 
la  causa  remota  o per  il  metodo  di  cura  vedremo 
esser  tulle  govcrualo  dal  medesimo  processo.  E 
compiuto  il  quadro  (iisiffaUe  forme,  si  conoscerò 
eziandio  quanto  Io  sialo  attuale  delta  scienza  d 
permeila  di  ritenere  delle  viete  dottrine  de'  morbi 
putridi  e delie  acrimonie,  dullrine  nelle  quali  co- 
me lutto  non  era  vero,  cosi  nemmeno  ogni  precet- 
to era  falso. 

§3. 

C«ia  forme  di  febbri. 

L'esistenza  delle  febbri  putride  e siala  sempre 
confermala  dalrempirismo  cliuico.  La  loro  essen- 
za nello  allcralo  chimismo  dei  sangue  6 oggi  con- 
fermata dalle  esperienze  d’illustri  moderni.  Dallo 
quali  dUccadoiiu  i segueiilì  corollari:  I.Lc  soslan- 
zo  putride  injctlalc  uelio  vene  ìuretlaiio  la  massa 
generale  del  sangue.  2.  Le  inaìaltie  che  ne  deri- 
vano assomigliare  alle  febbri  delle  putride  tanto 
sporadiche,  quanto  epidemiche.  3.  Le  cause  ed  ì 
sintomi,  in  queste  malattie  aiiiUziali , egualmente 
che  nelle  febbri  di'tlc  putride,  avere  stretto  iega- 
tne  con  la  pulrefazionc.  i.  1 sinlonii  generali  e lo- 
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cali  clic  provano  la  di  lei  esisleaza,  esser  roJorfo- 
lido  dciralilosdcllc  orine,  del  sudore;  il  mclcorìs' 
ino,  lo  svolgiiQcalo  di  gas  nelle  inlcstina,  nel  tes- 
suto cellulare  c nel  sangue;  le  cancrene  parziali , 
gii  antraci, il  raramollimcnto  delle  carni,  e special- 
mente del  cuore,  la  corruzion  prontissima  dei  ca- 
daveri. 5.  In  ciascuna  di  cutcslc  malaltic  il  sangue 
essere  il  più  interessalo, e cosliluirc  la  sede  essen- 
ziale del  male:  essere  lui  sempre,  ma  scgnalamen- 
tc  verso  il  line  in  maniera  evidente  alteralo,  neris- 
simo, quasi  viscliioso,  la  sua  massa  coperta  di  pa- 
gliene  micacee,  privo  in  gran  parie  di  plasticità  e 
di  fìbrina,  in  alcuni  casi  commisto  a materia  puru- 
lenta, in  altri  somigliante  a una  sostanza  pulrilagi- 
iiosa  con  (sviluppo  di  gas,  facile  a scappare  pur 
trasudamento;  donde  le  emorragie  passive,  le  pe- 
tecchie, le  ecchimosi.  Tali  sono  i principali  corol- 
lari chcilBouillaud  ha  saputo  trarre  dalle  spcricii- 
zc  proprie  e da  quelle  di  Gnspard,  Dupuy,  Lcurct, 
AIjgcndiCjLucimcc,  Andrai;  le  quali  poi  concorda- 
no con  le  osservazioni  fulte  già  per  io  passalo  dal 
Morgagni,  dairiluxham,  dall  lldllcr,  e da  allrcUali 
insigni  (I). 

.Negli  archivi  di  medicina  e chirurgia  (Napoli  là 
ollobrc  1830  )ù  piaciulo  al  eh.  doli,  terrone  di 
pubblicare  uno  squarcio  del  suo  inedito  Tratlalo 
elementare  di  nosohqia  e tempia  speciale,  nel 
quale  iiiloriio  alle  febbri  putride  si  esprime  come 
segue  : R La  febbre  putrida  epidemica  decsi  scni- 
K prc  risguardarc  come  cITello  di  emanazioni  mias- 
R maliclic  e putride,  cioè  di  gas  deleteri  di  cui 
t(  l’aria,  è il  veicolo,  e di  nulrimenlo  di  cibi  malsa- 
« ni  guasti  , corrotti , e comunque  allcrnli...  Le 
R febbri  putrido  dunque  debbonsi  considerare  co- 
R me  un  assoluto  composto  di  uiT  alterazione  del 
R processo  plastico  del  sangue, e di  una  irritazione 
a delle  gastriche  bronchiali , e delle  sierose  ce* 

R rcbroli;  avvegnacchè  razione  settica  delle  cau- 
R se  produccnli  le  febbri  putride  spiegasi  dirct- 
R tamenic,  mediante  l iiispirazioiic  di  priiicìuii  do- 
((  ietcri  e r introduzione  nello  stomaco  di  cibi 
« guasti  ed  alterali,  su  le  membrane,  donde  l'im- 
r perrella  cmalosi.  » (voi.  1.p.23i). 

Quando  adunque  le  febbri  riconoscono  per  cau- 
sa remota  diretta  un’aria  viziala, alimenti  o bevande 
nocive  per  qualità  , o l'introduzione  nel  torrente 
sanguigno  di  principi  putrescìbili  morbosamente 
segregali,  queste  febbri  sono  per  noi  originale  e 
mantenute  da  uii  processo  acuto  di  paralrolia,  ed 
•I  curarle  dircllamcnlc  importa  V uso  di  sostanze 
alle  a correggere  la  mala  crasi  del  sangue,  tra  le 
quali  primeggiano  quelle  iu  che  abbondi  T ossi- 
geno. 

L’analogia  delle  cause  esterne  remote  e del  me- 
todo curativo , ci  discuoprc  essere  governala  dal 
medesimo  processo  idiopatico  la  febbre  nosoco- 
miale. Questa  nasce  assolutamente  da  assorbimen- 
to e da  assimìlaiiono  di  miasma  putrido  animale  : 
si  associa  facilmente  a gastricismo  , a forme  ner- 
vose, alla  petecchia  sintomatica.  D'  ondo  è stata 
scambiala  o credula  identica  con  la  gastrica,  con 
la  lcnta-ncrvoss,coÌ  morbo  pclccchìoIc.Ma  diversi- 
Rea  dalla  prima  per  non  essere  cliopalica  , dalla 
seconda  per  non  avere  la  causa  reniola  direna  alU- 
iiìià  fisiologica  col  processo  nerveo  di  sensazione, 
dalla  terza  per  non  essere  contagiosa.  K vcramon- 

(1)  Bnttilfand  i\eì\r  rutridv.  Omodci  Aoiial. 
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te  se  tale  fosse, le  cillà  dove  sono  ospedali  non  an* 
derebbero  mai  immuni  dalla  dilTusiunc  della 
lecchìa,  come  gli  abitanti  degli  ospedali  non  van* 
no  che  raramente  immuni  dalla  febbre  nosocomia- 
le.ilo  veduto  negli  ospedali  di  Itoma  i giovani  stu- 
denti, i più  noridi,  dopo  qualclic  tempo  di  loro  di- 
mora in  essi,  acquistare  un  abito  cacboUico.  In 
questi  luoghi  oltre  all'aria, anche  gli  alimenti  sono 
per  lo  più  malsani.  Quelli  poi,  che  per  cagione  di 
studio  molto  adoperano  attorno  ai  cadaveri,  cado- 
no i primi  nella  della  febbre  , e più  grovemenic 
degli  allri.  Il  sintonia  della  petecchia  ccchimolica, 
che  spesso  s’incontra  in  cotcsta  febbre , aununcia 
bastantemente  la  sua  natura  essenziale  di  paralro- 
(io.  Onde  anche  il  metodo  curativo  ìntcnio  con- 
siste principalmente  nell’uso  di  bevande  acidule. 
Questa  inaiaUia  ò scinpliccinenle  sporadica,  si  fer- 
ina cioè  entro  il  luogo  dove  esiste  la  sua  causa  re- 
mola, il  miasma  putrido  animale. 

Col  medesimo  metodo  di  cura  , e senza  I'  uso 
della  conceda  si  combattono  egualmenlc  queste 
febbri,  quando  assumono  tipo  iidermiUenle 

5 4. 

Coa  forme  di  flcmoMiide. 

Un  maggior  grado  di  acutezza  nel  processo  di 
paralruilii,  e l'aflluire  del  sangue  arterioso  di  gua- 
sta crasi  in  un  tessuto  di  llacida  tempra  in  maggior 
copia  tieli’ordinario,  costituisce  per  noi  la  /ìogosi 
spuria. Ucr  la  quale  (a  forma  universale  noso/ogica 
non  rare  volle  può  simulare  un  morbo  governato 
da  un  processo  d'ipcrtrulìa,  ossia  da  legittima  iii- 
fìammaziunc.  Una  coiidizion  necessaria  al  produci- 
mento  della  llogosi  spuria  sembra  dover  essere  lo 
stalo  anteriore  di  paratrofia  nel  suo  elemento  arte- 
rioso ; impcrocchò  supponendo  bastare  alla  sua 
genesi,  come  oggi  taluni  dicono,  lo  sialo  ipostcni- 
co  d'nn  tessuto  (ipotrofia),  parrebbe  che  U (ìussio- 
ne  ili  esso  d’un  sangue  normalmente  arlerizza- 
to  dovesse  essere  invece  I’  unico  suo  rimedio.  E 
di  vero,  il  sangue  in  silfatlc  maniere  d’inGanimazio- 
nc  si  presenta,  lurido,  sfibralo,  cascante  , e preslo 
estrailo  dal  corpo  corre  alla  putrida  furmeiiiauone. 
Eppcrò  anche  gli  antichi  rtpclcvanlc  dalla  discra- 
sia del  sangue,  e stimavano  questo  trovarsi  nelU 
romitzione  di  putrido,  scorbutico  o acrimonioso* 
L'indicazione  diretta  pertanto  In  trassero  sempre  i 
veti  pratici  da  cotesta  causa  prossima,  nè  conlida- 
runia  mai  esclusivamente  ai  salassi  e alla  dieta  te- 
nuissima; anzi  questi  presidi  ( i soli  veri  anlinogi- 
siici)  condannano  , e la  loro  terapia  non  6 diretta 
clic  a correggere  lo  natura  Replica  del  fluido  ri- 
paraloro.Sc  adunque  queste  llogosi  sussistono  per 
diversi  rappurli  Ira  la  causa  remota,  il  metodo  cu- 
rativo e la  causa  prossima  , non  so  con  quanto 
clinico  senno  sì  possa  dai  flugosisli  sostenere,  che 
esse  sono  della  stessa  natura  identica  delle  intiam- 
mazioni  legittime. 

Hanno  anche  spesso  furmc  esterne  di  legittima 
nemmasia  le  /lotosi  croniche  , che  io  ritengo  go- 
vernale da  lento  processo  di  parslrufìa.  Le  dilTc- 
renze  di  durala  del  periodo  acuto  d'una  flogosi  le- 
gittima dipendono  in  molla  parte  dalla  sede  anato- 
mica diversa,  su  la  quale  essa  si  accende.  Quindi 
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r oslcDllIc  ha  un  periodo  acuto  più  lungo  della 
pncuinonilc.  K inlurno  olla  dclcrniinaziunc  di  sit- 
ralli  periodi  l’ empirismo  clinico  è tuttora  imper- 
rcllo.  Tuttavia  se  per  islato  cronico  intendiamo 
(jucllo  che  succedo  all'  acuto,  la  llogosi  cronica  si 
può  gcncrulnicnte  considerare  come  una  produzio- 
ne 0 conversione  dell'acuta.  Nè  mi  sembra  provalo 
ancora  che  in  questo  stato  la  llogosi  debba  conser- 
vare la  Icgiltimilà.la  identità  del  processo  anterio- 
re. Pcrocdiè  0 io  considero  nella  llogosi  cronica 
lina  paramurfosia  disciolla  dalle  inllucnzo  fisiolo- 
giclie  degli  allri  processi  vitali,  e nui  dal  chiamar- 
la itogosi,  e dal  ritenerla  o no  della  stessa  natura 
(Jciracula  , credo  che  la  pratica  non  guadagni  nè 
perda;  o considero  in  essa  ancor  vivo,  bcncliè  len- 
to 0 soppiatto,  un  processo  idiopatico,  e l'altcra- 
zionc  che  il  lessulo  ha  dovuto  subire  per  la  precor- 
sa ipertrofia  deve  necessariamente  cangiare  i suoi 
modi  assimilativi,  deve  inlluirc  sul  processo  intie- 
ro di  sanguiUcaziune,  e quindi  dali'una  parie  e dal- 
l'allra  il  processo  morboso  desumere  una  iialura 
essenziale  equivalente  alla  paratrofia.  I)i  falli  un 
acconcio  sistema  dietetico,  arie  puro  e ossigenale, 
largo  uso  di  acque  marziali,  Iriotifano  più  spessa  di 
coleste  fiogosi  crouiche,  elio  non  tulle  quelle  san- 
guisughe, que'digiuni,qnogli  aconiti,  quc'giusquia- 
ini,con  che  le  vanno  lormculando  i moderni  ilogo- 
sisli. 

Come  lento  processo  di  paratrofia  va  pur  tenuta 
la  dialesi  scirrosa  e cancerosa , tanto  se  lu  la  ri- 
guardi in  quella  indisposizione  organica  che  no 
precede  i sensibili  prodotti,  quanto  tu  questi  pro- 
dolli  medesimi. 

5 5. 

Con  forme  di  proflavlo. 

Ogni  maniera  di  profluvi  cruenti  suole  accompa- 
gnarsi, siccome  è nolo,  allo  scorbuto,  il  quale  ve- 
dremo più  olire  derivare  da  un  processo  di  para- 
trofia.  IJa  profluvio  in  prima  cruento,  poscia  catar- 
rale, e quindi  purulento  , è quasicchè  sempre  ac- 
compagnala la  tisi  tubercolare.  I.a  quale  altezione 
morbosa  o lu  la  consideri  come  successione  di 
Irachrili,  lironcliill,  pncumonili,  pleuriti  acute  ; e 
quindi  piaccia  denominarla  llogosi  lenta  o cronica, 
(Iella  Iraclica,  dc'bronclii,  de'polmoni,  delle  pleu- 
re : o lu  la  riguardi  come  una  degenerazione  pri- 
migenia della  sostanza  polmonare  in  tubercoli,  pre- 
vio un  abito  organico  lisiforme  ereditario; tu  li  tro- 
vi sempre  In  un  fondo  di  paratrofia,  dal  quale  ri- 
conosce sempre  la  sua  eausa  prossima  la  lisi  pol- 
mnnalc.  In  questo  secondo  caso  niuna  fiogosi  pre- 
cede la  generazione  organica  del  polmone.  La  llo- 
gosi acuta  nella  lisi  lubcrcolaro  , dice  Ronibeg , è 
secondaria  e si  forma  per  l'ostacolo  che  i lubcrcoli 
islessi  interpongono  alla  circolazioii  polmonare. 
I.aenncc  ha  poi  inconiraslabilmenic  (iimosiralo, 
che  solo  gli  ullimi  periodi  della  disorganizzazione 
lubcrcniarc  si  congiungono  a una  infiammazione 
secondaria  del  lessulo  polmonare  contiguo. 

§ 6. 

Coa  forate  di  rilcnaloae. 

Si  è già  altrove  parlalo  di  quella  degenerazione 
acquosa  del  sangue  che  precede  da  lungo  abuso 


di  bevande  acquose  e lepide , o da  assorbimento 
di  umidità  alinosfcrica  , la  quale  dà  luogo  facil- 
nienlo  alle  ritcnziiini.  Questa  paratrofia  era  della 
dalle  vecchie  scuole  diatesi  linfatica,  e da  questa 
ragionevolmente  ripcicvasi  talvolta,  quando  le  cau- 
se remolc  le  corrispondevano,  l'idrope  delle  cavi- 
tà. Si  è anche  altrove  discorso , come  da  genitori 
scrofolosi  facilmente  si  Irasmclta  nella  prole  l' i- 
drocefalo  congcnilo  e l'idrorachia.Nè  altra  sorgen- 
te che  un  processo  di  paratrofia  riconoscono  tulle 
qnellc  ritenzioni  che  succedono  alla  ripercussione 
di  alcuni  esantemi  critici  e di  certe  impetigini , ri- 
lornando  queste  materie  espulse  alla  cute  , a con- 
taminare la  massa  del  sangue. 

Talvolta  il  processo  di  paralrofia  assume  la  for- 
ma clorolicn,  nè  solo  nelle  femmine,  ma  eziamlio 
negli  uomini. Il  Urcra  discorrendo  deirabilo  cloro- 
tico non  dubita  di  riporne  la  natura  essenziale  in 
una  viziala  crasi  del  sangue , per  la  deficienza  o 
scarsezza  di  qualche  suo  principio  cleincnlarc  iiu- 
Irilivo,  e forse  dell’ ossigeno.  « L'abito  clorotico, 
( segue  egli,  rifugge  quindi  egualmente  all'uso  dei 
Il  rimedi  che  soglionsi  impiegare  per  vincere  la 
a diatesi  iperslenica  ed  iposlenica,  ed  unicamente 
I diminuisce  e scomparisce  dietro  la  prescrizione 
» delle  sostanze  ricche  di  ossigeno,  quali  sono  gli 
I ossidi  marziali  iperossigcuali  e parlicolarmcnlo 
( l'ossido  nero  di  manganese  a. 

La  pervertila  riparazione  vitale  cosi  cvidenlc  nei 
rachitici,  ci  fa  ragione  riguardare  il  rachitismo  co- 
me una  forma  di  rilenzione,  che  prende  special- 
nicnlc  ne'bainbini  il  processo  di  paratrofia.  Il  na- 
scere da'  parenti  infermicci,  un  latic  impropria  al- 
la nutrizione,  e dopo  lo  spoppamento  un  cibo  mal- 
sano induce  ne'  fanciulli  la  indisposizione  rachiti- 
ca. Ella  è anche  talvolta  conseguenza  di  altro  ma- 
lattie, come  di  lunghe  diarree,  di  croniche  impe- 
tigini, d' inicrmilicnii  diuturne,  per  I' alterazione 
che  metto  il  cnnlinualo  corso  di  silTatlI  morbi  nei 
processi  riprodullivi.  Si  manifesta  essenzialmente 
per  un  vizio  nella  osleogencsi,  talché  il  fosfato  di 
calce  che  dee  formare  la  compagc  delle  ossa,  ma- 
le  elaboralo,  o non  nello  dovute  proporzioni  con 
la  gelatina  o l'albumina,  di  queste  più  che  di  quel- 
lo si  fa  la  riparazion  vitale  del  sistema  osseo;  e cosi 
queste  cadono  in  malacia.in  rammollimcnlo,in  pra- 
va configurazione  chocosliluiscc  il  sintoma  carane- 
ristico (Tel  rachitismo.  Lo  svolgimento  di  miti  aci- 
di, r odore  acido  nauseoso  de’  sudori,  la  presenza 
dell'acido  ossalico  e benzoico  nelle  orino  , hanno 
fallo  pensare  alcuni , che  in  questa  malattia  siavi 
un  considerevole  deviamento  e disperdimento  del 
principio  ossidante  nutritivo  del  sangue.  E di  vero 
anche  qui  gli  ossidi  marziali,  e l'idrocloro  special- 
mente combinalo  col  calcio  o col  bario,  sono  quei 
soli  rimedi  che  si  adoperano  con  propria  effetto. 

€^oa  formG  al‘  Impetigini. 

Non  ù da  dubitare,  falla  un*accurala  analisi  del- 
lo scorbuto,  clic  anche  quesrairc^iono  non  sia  da 
(inaliflCzirsi  per  una  forma  morbosa  dipendente  da 
vuiota  cmatusi  e chiliflcuzionc,  da  un  fundo  in  som- 
ma di  paratrofia.  Troppo  palesi  e insieme  troppo 
nuli  sono  i siiilonii  di  di-scrasla  sanguigna  che  ac- 
compagnano cotesto  morbo, pcichè  'jm  sia  bisogno 
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ripeterli.  Molle  sono  le  remote  cause  cui  si  ò dato  ' 
culpa  d'ingciierario:  ma  poiulcranUonc  il  valore  e | 
facendo  di  esse  una  esalta  riduzione,  quelle  clic  | 
rcslano  sempre  legale  itidissolubiimciilc  con  T cf* 
fello  sono  le  potenze  atte  a pervertire  dircttamenlc 
la  arlerizzazionc  del  sangue.  Tali  sono  le  arie  umi- 
de nebbiose,  0 niariltiinu,  e le  impure  e rincliiusc 
dc’vascelli,  la  mancanza  di  alimenti  frcsclii,  e spe- 
cialmente vegetabili,  //umida  nebulosa  acris  tn> 
dules  ila  nocci,dice  Sprcngcl  parlando  dello  scor- 
l)nlo,ul  minus  sanjtù  oxfjinn  possit.  Itticenliuiìi 
Mitfrimcniortim  dcfcctus  et  infirmare  vires  et  san- 
f/uiHis  dcprat;aiioiu  /duore,  propier  uxij  fcnis  de- 
fectìnn  debet.  Nò  qui  la  guasta  crasi  del  sangue  si 
riordina  clic  migliorando  l' aria  e la  qualitò  deU'a* 
limcntn,  e avvalorando  il  sistema  dietetico  con  l'u- 
so degli  acidi,  sieno  minerali  o vegetabili. Nessuna 
altra  icortu  su  lo  scorbuto  discende  cosi  diretta- 
mente  come  questa  dai  rapporti  tra  U causa  remo- 
ta, la  prosiima,  e il  metodo  di  cura. 

Cosi  pure  da  processo  tento  di  paralroHa  deri- 
viamo noi  la  forma  scro/bfosu.St  conviene  da  molti 
die  questa  diatesi  debba  consistere  tn  una  mala 
nutrizione.  Si  avverte  clic  gli  scrofolosi  sembrano 
t1oridi,ma  sono  sempre  poco  vcgcti,e  quando  questa 
malattia  non  sia  ereditaria,  cadono  in  essa  più  fa- 
riimcnto  i bambini,  clic  non  si  nutrono  con  cibi  a- 
iiatlatì  alla  toro  età  e alle  loro  forze  assimilative. 

Ma  pcrciiò  il  processo  di  nutrizione  non  si  estese 
sino  aU'assorbimeato  polmonare,  si  è credulo  die 
lleiming  e Cruiksliank,clic  la  fanno  derivare  piut- 
tosto da  un'atmosfera  fredda  e nebbiosa,  tenesse- 
ro una  sentenza  contraria.  0 nciruno  o ncir  altro 
modo  le  cause  mentovale  agiscono  sempre  e diret- 
tamente sai  processo  di  nutrizione;  ed  anche  qui 
i mezzi  terapeutici  i più  acconci  sono  quc'medesi- 
mi  che  abbiamo  di  sopra  rimembralo  pel  rachi- 
tismo. 

hclincrci  a pcnvarc  che,  forse  per  una  sola  mo- 
didcaziotic  nella  forma  esterna  Impetiginosa  , di- 
vcrsiiìcasscro  dalle  anzidcllc  la  diatesi  erpetica  e 
la  pctta^jrica.  Veggo  che  le  cause  remote  diretto 
sono  le  stesse  o tu  le  riguardi  dal  lato  deiratmo- 
sfera,  0 da  quello  degli  alimenti.  L’essere  anche 
nuc.-sruUIinc  ereditarie  ò per  me  una  gran  prova 
del  fondo  essenziale  comune  di  paralrolìa.  IS'U  m- 
tcrim,  dice  Frank,  apliorcn  ticneranriis  herpeti- 
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§8. 


€^a  formo  di  nearo»l . 

Si  avvenne  cosi  spesso  II  Tissol  in  mali  nervosi 
lunghi  e ostinati  che  dipendevano  da  mala  crasi 
del  sangue,  e clic  si  mallralUvano  nondimeno  con 
metodi  uiritlo  coiilrarii,  clic  non  potè  Irallcnersi 
dairiiiriiarc  caldamente  i medici  tutti  a porvi  una 
somma  attenzione,  a Un'uccrcdinc,dic'cgli  col  liti- 
« guaggio  degli  umoristi  d'allora,  mescolala  a (ut- 
a la  tu  massa  del  sangue  inantienc  tutti  i nervi  in 

una  specie  d'irritazione  continua,  che  li  fa  esse- 
K re  sommamente  sensibili,  ed  eccita  al  tempo 
« stesso  una  specie  di  febbricciuola  abituale. I sin- 
<i  tomi  nervosi  sono  quelli  clic  primeggiano,  sono 
« i soli  che  opparlscono,  e sì  decide  quindi  che  la 
N malattia  è governala  da  diatesi  neroea,  L'  sicco- 
a me  non  si  vede  nessuna  parte  allaccaia  sbigoiar- 
n mente,  e la  slcinpcrata  qualità  del  saiigué  no  i 
a perturba  in  modo  evidente  e costante  nessun  or- 
li gauo  particolare,  cosi  non  le  si  ferou  U pensle- 
tr  ro.ma  si  accusa  in  genero  t'aloaia  de’  nervi.  Si 
R ordinano  i Ionici , i corroboranti , i calmjiiti  ; il 
a male  peggiora  , ia  forma  nervosa  sì  aggrava  e 
R predomina  sempre  più,cz]uindi  tanto  più  si  ere- 
R de  vera  la  prima  idea,  o ragionevole  la  mcJica- 
n tura,  e lutto  va  alla  malora. Il  perchè  nuovamen- 
R le  dico,  clic  un  sangue  vizialo,  una  cacochimia 
N è spesso  una  causa  prossima  frequente  dei  mali 
fl  nervosi. Eppcrò  una  soia  è la  medicatura  come- 
R niente  in  simili  incontri  : raddolcire  il  sangue , 
e correggere  la  sua  discrasia.  Keca  sorpresa  il  vc- 
R dcrc  con  quale  rapidità  si  calmino  \ sintomi  ncr- 
« vosi  sollo  questo  regime  terapeutico  (t).  « .\d 
accertarsi  però  che  una  formi  nervosa  qualunque 
è m inlcnuta  da  un  processo  di  paralrofla  piullosl) 
che  da  ullri,  non  valgono  che  lo  nostre  regole  e- 
tiologielie|  0 la  guida  che  ne  porge  il  Tissot , fon- 
ti ita  nel  sintoma  febbre  e nel  polso  edere , è fal- 
lacissima, anzi  iucoucludcule. 

5». 

AvverteBxa  cllnica. 


Che  poi  tutte  coleste  principali  forme  riconosca' 

. è maggiormcn- 
succcdcrc  airalira.nci 


bus  mdcrium,  qmm  hnga  tu  cibis  a«(  rancidis^ 

corniptiSf  nut  arornate  acriori  coiidilis^  ac  potu  ; no  un  fondo  csscnciate  comune,  vi 
spiriluoso  intempcrantiaNi  {tiiv/iri  videtur.  E fra  j le  provalo  dal  vedersi  Luna  suceed 
le  cagioni  atiribuitc  dagli  scrittori  alla  pellagra,  ! medesimo  corso  di  malattia.  Per  esempio,  la  feb- 
primeggiano  dunque  l'ulinosfera  umida  nebbiosa  , bre  putrida  si  congiuiigc  con  la  flogosi  spuria  del- 
l'abuso del  sai  marino,  della  farina  di  granturco, o .l«  inlcsliaa  o delle  glandulc  mcscnlcriclie  : la  Ho- 
jutìiic  di  cerio  pane  composto  di  farina  di  miglio,  Igosi  spuria  facilmente  degenera  in  cangerosa, pro- 
di segala  e dello  stesso  granturco,  mal  fermenta-  duce  materia  putrescibile  che  per  riassorbimento 
to,  mal  rollo  e clic  in  poco  tempo  s*  incrosta  di  genera  la  febbre  putrida. Quella  che  i pratici  chia- 
imjITj.Lo  Odoardi  tenne  la  Pellagra  per  uno  scor-  ; inano  diatesi  scirrosa  e cancerosa  , io  1’  ho  veduta 
bui«>  delle  Alpi:  difTomuajdlco  Sprcngel, piuttosto  svolgerai  facilmente  negli  scrofolosi  e negli  scor* 
accidcnialo  che  essenziale. Quanto  ai  rapporti  c‘tio- .bulici,  e confondersi  con  queste.  Molli  già  leu* 
logici  ili  queste  afTczioni  co'lcrapeulici, attissimo  io  ! gono  della  medesima  essenza  tanto  la  scrofola  clic 
ÌK>  trovalo  a correggere  la  «italesi  erpetica  T idro-  ; la  racliilido,  e non  rari  sono  gli  esempi  c]ìc,qaan- 
cloro  , tanto  usalo  internam<Mdc,  che  su  la  crosta  .do  lo  scorbuto  dc'gcailori  passa  nc'iìgii,  vedrai  in 
nnpciiguiosa  per  abluzione.  Considero  che  molla  ' nicuiio  di  questi  il  raclnllsmo,iii  altro  svolgersi  Fa- 
varietà  v'ò  nei  melodi  curativi  proposti  per  la  pel-  i bìlo  erpetico,  altro  trarsi  con  sè  ridrorarchia  , al- 
legra; ma  dal  principio  di  ristabilire  la  crasi  del  : tro  la  scrofola:  e questi  medesimi  alto  svolgersi 
sangue  e I processi  di  nulrizioac  sembra  che  ncs-  Ideila  pubertà  andar  facilinctUc  soggetti  a clorosi  o 
SUI!  autore  dissenta.  i alla  lisi  tuborcolarc.  Questi  falli  come  provalisài- 

(1)  ffall,  dithr  Mal,  Ncr.  e.  8,  i 
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mi  pcrsnailono  che  tulle  le  molle  (iioics»  dulia  vie- 
ta patologia,  che  anche  oggi  alcuni  clinici  rispet- 
tano come  Tra  loro  csscnziaìmenie  diverse  non  so- 
no che  dilTerenti  modiOcazioni  di  forma  che  sa  of- 
frire un  medesimo  processo  di  paralrofia,  secondo 
che  i moloriali  impropri  di  nutrizione  si  giltano  su 
questo  0 su  qucITorgano,  secnndochc  il  medesi- 
simo  processo  si  compie  a corso  rapido  o lento.  E 
i rapporti  cliologici  e terapeutici  finora  accennali 
discuoprono  altresì, che  cotesto  processo  non  è nè 
vago  nè  imlelcrminalo,ma  che  probabilnicnle  con- 
siste ncirinopia  d’un  principio  costituente  la  natu- 
ra plastica  nulriliva  del  sangue  orlcrioso,  l'ossige- 
no: avvertendo  bene  di  non  confondere,  come  ta- 
luni fanno,  l'inopia  d’un  principio  cosiitucnlo  la 
crasi  normale  del  sangue,  con  l'inopia  di  esso  san- 
gue, 0 con  lu  anemia. 

CAPITOLO  V, 


SPECIE  PRIMA. 

IPEnTROFlA. 

Una  malattia  costituita  csscnzinlmenic  da  alterali  | 
processi  di  nutrizione  è governala  da  un  centro 
patologico  d'ipertrofia,  quando  concorsero  a for- 1 
maria  o potenze  remote  cvidcnii  ed  affini  a (jucsto 
allo  di  vita,  somministrandogli  eccesso  di  principi 
omogenei  assimilabili,  o la  potenza  morbosa  inter- 
na dulPaffiusso  del  sangue  arterioso  in  mia  quan- 
tità superiore  al  bisogno  e allo  appetenze  del  tes- 
suto in  che  si  è formato.  Finché  le  potenze  mor- 
bose agiscono  col  loro  modo  dinamico  non  ponno 
mai  avere  per  crfcllo  morboso  immediato  flpcrlro- 
fio.  Quindi  è un  errore  per  noi  il  diro  , che  In  fio- 
gosi  è refTclto  diretto  dello  slimolo.  Se  le  mnrbo- 
sc  poienze  dircilamente  produttrici  deiripcrlrofia 
non  sono  che  quelle,  clic  dall*  azione  assimilativa  ; 
degli  organi  possono  essere  trasmutale  in  materia- 1 
le  organico  esuberante,  si  scorgo  corno  di  queste  I 
soltanto  piiO  essere  immediato  effetto  nn  parziale  | 
processo  accresciuto  di  nutrizione;  laddove  quan- 
do agiscono  potenze  che  non  dànno  nulla  di  sé, 
stesse  alla  fibra,  ripcrlrofia  è sempre  succedanea  i 
d'uno  stato  ctiopalico  anteriore, o dinamico  o mec-  ! 
ronico-organico,  I)  quale  stalo  va  riguardalo  come' 
predisponente  alla  fiussion  capillare  arteriosa, nel- ' 
la  i|ualc  devesi  conoscere  In  cLusa  remota,  ( cioè 
il  materiale  esuberante  di  iiulrizionc)  del  morbo 
idiopatico  che  si  va  a stabilire. 

5*. 

Pletora  o pollemla. 

Quando  ripcrlrofia  è refTcllo  prossimo  di  poicn- 
7C  morbose  evidenti,  atte  a somministrare  del  pro- 
prio principi  soverchi  di  nutrizione,  ossa  sì  stallili- 
SCO  n grado  a grado  per  una  caicnazionc  di  feno- 
meni chimico-organici , che  cominciano  dal  primo 
assorhimcnio  di  quc'principl.  sino  all'ultimo  risul- 
talo <lcllc  loro  successive  assimilazioni, che  va  a ma- 
nifestarsi nel  sangue.  Cresce  dì  fatto  in  questo  la 
qiinnliià  della  fibrina  : rciidcsì  più  facile  al  coagu-! 
lo, più  plastico  e più  lrnnce,o  nella  sua  massa  gru- 
mosa si  rinvengono  talvolta  degli  strali  pscudo-j 


nìcmbranacci  o bianchi  o gìaIlaslrt,oTTcro  mostrasi 
cotennoso.  tfidoUn  a simili  qtinlilà  trovasi  pure  il 
sangue  nello  intianimazionl.  E f esallalo  parziale 
processo  di  nulriziotie  non  somministra  solo  In  so- 
perchìanlc  parte  fibrinosa  al  sangue  ( benché  ciò 
secondo  noisarebbe  sufficiente  acoslìluirlo  in  ipcr- 
Irofia) , ma  ne  accresce  , secondo  altri , ancora  In 
massa;  talché  ne  nasce  quello  sialo  o quella  mor- 
bosa indisposizione  nella  marebìna,  clic  chiamano 
pletora  o poliemin.  1 di  cui  esordi  morbosi  sì  ma- 
nìfeslono  per  polsi  larghi , duri  e stentati,  per  au- 
mento dì  calore  alla  pelle,  per  un  senso  di  peso  , 
formicolio  e crampo  alle  eslrcmllà,  gravezza  di  ca- 
po , cefalea  e vertigine,  sonnolenta,  vene  turgide  , 
amarezza  di  bocca,  flaluicnzc,  ce.  Il  quale  stalo  dì 
preparazione  morbosa  ilura  sinlanlocbè  il  sangue 
arterioso  può  in  parte  liberarsi  dc'principl  nulrilivt 
di  clic  è sopraccaricalo, e per  rassorbimeulo  che  se 
ne  fa  dalie  vene  e dai  linfatici,  e peri  depositi  che 
pur  se  ne  fanno  in  qucsiic  quei  tessuti. Sia  quamlo 
non  bastino  queste  naturali  compcnsazioui,  nè  so- 
praggiungono provvide  emorragie,  la  lurgcnza  ve- 
nosa va  qua  e là  fluttuando  fincliè  dà  luogo  a gravi 
congestioni,  e quindi  o sintomi  i più  allarmanti:  la 
reazione  nrlcriosa  sì  accresce  e svolge  il  movimen- 
to febbrile,  e V ipertrofia  si  manifesta  con  lutti  i 
suoi  caratteri  di  morbo  idiopatico.  Contro  al  qitolc 
la  indicazion  terapeutica,  conispnndcntc  alla  cau- 
sa prossima  e alta  remolo,  è la  sotlrozionc  del  ma- 
icriale  nccrcsciulo  di  nulrizinue;  il  che  mostra  pu- 
re la  natura  .slcs.^a  medicairice  in  questi  casi  col 
promuovere  spontanee  emorragie. 

§2. 

Innommoslonc^. 

Egli  è un  veroiion  mai  combntluloda  qualunque 
sia  teorica  su  ta  infiammazione  che, come  elemento 
necessario  ad  ingenerare  questo  processo  patolo- 
icn,  debba  precorrere  nel  icssiilo  dov*  esso  si  sia- 
iliscc  la  flussione  capillare  arteriosa  , qualunque 
poi  sia  stata  la  causa  o dinamica  o meccanico-or- 
ganica che  ve  ne  rabbia  determinata.  Bisogna  par- 
tire da  questo  conccllo  , che  già  fu  proprio  delia 
scuola  greca  , e oggi  è confermato  dalle  sperienze 
d'illuslri  moderni,  per  discoprire  la  natura  del  pro- 
cesso infiammatorio.  I fenomeni  rhe  nello  stato  fi- 
siologico vengono  prodotti  dairafiltisso  del  sangue 
arterioso  in  un  organo,  perocché  in  esso  circolano 
fusi  lutti  i materiali  della  riparazione  vitale, sono  il 
processo  organico  di  nutrizione  e il  movimento  vi- 
tale che  lo  accompagna.  Ora  quando  la  medesima 
potenza  si  faccia  ridondanlo  nella  capillarità  arte- 
riosa di  una  parte  per  la  finssìone,  i medesimi  fe- 
nomeni occorreranno,  ma  in  islato  di  morboso  ac- 
crescimento. K se  la  causa  , il  di  cui  cITeito  il  più 
prossimo  è la  fiogosi,è  fuori  d’ogni  dubbio  l.i  fiiis- 
sion  capillare  arteriosa , tanto  sarà  irdìninmazione 
quanto  processo  organico  nutritivo  accresciuto  o i- 
perfro/ia. 

La  quale  essenza  delta  fiogosì  per  noi  slabillta  , 
acquista  poi  fondamenti  più  validi  dalle  prove  se- 
guenti: La  presenza  dc'principl  nutritivi  che  trac 

con  seco  la  flussione  arteriosa,  de' quali  principi  è 
sempre  avida  la  parte  che  subisce  il  processo  in- 
fiammatorio.2. L'aumento  di  volume  e di  massa  clic 
sempre  si  osserva  ncH'organo  iufiammalo.  Il  Hon- 
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loggia,  ragTonondo  di  quoslorcnomcno,lo  rlpelcra 
nnch'ogli  <l.illi  dilntazionc  dc'vasi  nnliirali  portami 
i|iiiiiili  tnafigior  ntiln'n’onc  alla  parie.  3.  La  pro- 
fliizioiic  di  nuovi  vasi  e di  nuove  libre,  i Irasuda- 
menli  di  linLa  plastica  a strali  biancastri  interroili 
0 continuali  a Foggia  di  membrane, l'organizzarsi  di 
queste  produzioni  in  una  nuova  sostanza  vivente , 
secondo  llunler  e Darwin  , annunciano  abbastanza 
per  sè  stesse  un  processo  di  esuberante  nutrizione. 
4.  I caratteri  clic  acquista  il  sangue  o prima  o du- 
rante la  Flogosi  manlFcstano  anch'essi  il  medesimo 
processo  essenziale,  pcroccliò  se  egli  si  fa  più  ani- 
malizzalo,  bisogna  che  soprabbondi  in  esso  l'azoto 
il  quale,  secondo  Magcndic,  è uno  dc'materiali  im- 
mediati della  nutrizione..’).  La  forza  conservativa,  il 
vigore  organico  che  sostanzialmente  si  accrescono 
nel  processo  inliammatorio,sono  fenomeni  che  non 
s'incontrano  che  dove  insieme  pur  trovisi  in  ecces- 
so l' assimilazione.  6.  La  dieta  tenuissima  ed  il  sa- 
lasso , clic  sono  i mezzi  i più  direni  di  cura  della 
inliainniazionc,  sono  insieme  le  primo  potenze  mc- 
dicamcnloscdcnulricnti, ossia  solirattivc  dirette  del 
materiale  organico,  ìnsomma  i veri  antillogislici. 

Tale  adunque  6 la  natura  essenziale  della  iiifiam- 
mazioiic',  ond'ù  clic  tulle  le  malattie  governale  cs- 
senzialincnlc  da  un  processo  iiinamiiialorio  io  qua- 
lunque sia  parte  dello  organismo  , quando  questo 
processo  costituisca  la  condizion  patologica  princi- 
pale, appartengono  a questa  categoria;dovc  stanno 
non  pcrorbitrio , ma  perla  leggo  dimostrala  dai 
rapporti  fra  la  loro  causa  remota  e la  prossima. 

s 3. 

LtlliMi  e podafni. 

Compagna  d’  una  sovcrcliia  assimilazione  orga- 
nica sono  anche  le  indisposizioni  calcolose  e poda- 
griche. Egli  è nolo  come  lo  stato  di  poliemia  , un 
modo  di  cibarsi  lautamente  con  insieme  una  quiete 
sovcrchiac  i lunghi  sonni, dispungono  a colcsle  ma- 
niere di  affezioni.  La  presenza  di  maggior  copia 
di  acido  urico  nelle  orine, come  contrassegno  o sin- 
loma  idiopatico  di  questa  specie  d'ipertrofia,  suole 
consociarsi  anche  a quello  stato  in  cui  nella  mac- 
china sovrabbonda  la  materia  della  animalizzazio- 
ne.  Vauquelin , AVollaslon  e Brngnalelli  hanno  di- 
mostrato che  la  quantilìi  deli'  acido  urico  nella  u- 
mana  economia  si  trova  sempre  in  proporzione  con 
quella  dell'azolo.Magendie  lia  provalo  inullre  elio, 
usando  cibi  non  molto  azotati,  dccresee  nelle  orine 
la  presenza  dell’  acido  urico.  Ed  è pure  ovvia  os- 
servazione, che  il  cibo  vegclnbile  e la  dieta  acquea 
di  mollo  sminuiscano  siffatte  aITczioni.  Anche  di  a- 
cido  urico  e di  orati , secondo  le  osservazioni  di 
Scudamore , si  compone  il  sedimento  delle  orine 
de'  gottosi.  Che  se  i toQ  podagrici  hanno  presenta- 
lo al  Wollaston  qualche  diversilù  dai  componenti 
dc'calcoli  urici,  avendoli  trovati  comporsi  di  un  u- 
ralo  di  soda:  oltreché  la  base  è la  stessa  , quelle 
sono  produzioni  morbose  troppo  lontane  dal  perio- 
do acuto  per  fare  eccezione  al  nostro  principio. 
Quando  si  la  litiasi  clic  la  podagra  sono  ereditarie, 
possono  allora  non  essere  governate  essenzialmen- 
te da  ipertrofia,  ma  piuttosto  da  paratrofla.CosI  as- 
sumendo , come  d'ordiuorio  avviene  , lo  sialo  cro- 
nico, l'idiopatia  in  questi  può  cessare  daH'c.sserc  i- 
pcrtrolia;  ma  nnlautochè  dura  lo  stalo  loro  acuto  o 


primitivo  , sostengo  ch'elle  tanto  dipendono  «la  I- 
perlrofla  , che  si  potrebbero  stradicarc  complcln- 
mcnlc  col  metodo  dcnulriente  o anlillogislico.  Ad 
ogni  modo  l'unirsi  quasiché  sempre,  secondo  che 
osserva  Cullen,l'afrczion  calcolosa  con  la  gotta  pro- 
va discendere  ambedue  dalla  origine  medesima. 

54. 

VatriesA  tHagaoMlclie  delle  IperSrolie. 

Se  non  forse  la  pletora,  certamente  l' infiamma- 
zione ha  certi  sintomi  suoi  propri , che  dipendono 
assolutamente  dall'indole  del  processo  chimico-or- 
ganico che  la  costituisce , e clic  debbono  per  con- 
seguenza accompagnarla  sempre.  Ma  se  ciò  accade 
nel  centro  organico  dove  ella  si  stabilisce , non  é 
cosi  nella  forma  universale  che  può  assumere  la 
malattia.  L' empirismo  clinica  ci  ammonisce  come 
ciascuna  delle  principali  forme  morbose  può  avere 
per  fondo  essenziale  una  inOammazione , un  pro- 
cesso locale  d'ipcrlrol1a;processo  che  spc8so,altra- 
verso  di  sintomi  esterni  che  il  meno  gli  corrispon- 
dono, noi  non  discrepiamo  che  con  le  regole  elio- 
logiche  più  volle  ricordale. 

5 3. 

C«Mi  formo  di  febbri. 

Stabilitosi  il  processo  infiammatorio,  e i sintomi 
dinamici  che  In  prccodcllero  passali  a cosliluire 
gran  parte  della  sua  forma, sono  pur  quelli  che  dc- 
tcrmiiiauo  il  momento  febbrile  che  lo  accompagna. 
Secondo  poi  la  sede  anatomica  del  detto  processo, 
cotcsla  febbre  s'unisce  con  altri  sintomi  che  diiniio 
forma  nosologica  diversa  alla  malattia.  Quindi  la 
mciiingite  prendo  aspetto  di  febbre  acuta  nereoso, 
la  gastro  enterite  di  /'ebbre  i;oslrico,rangioile  disi- 
noca,  0 febbre  Infiammatoria,  e via  dicendo;  tulle 
le  quali  febbri  riconoscono  la  medesima  essenza  , 
cioè  un  processo  parziale  d’iperirolìa , e si  curano 
alio  stesso  modo.  Non  è sempre  né  vero  né  neces- 
sario clic  una  febbrc,sinloma  d'un  processo  infiam- 
matorio, tenga  il  tipo  di  continua. nessuna  ragione 
v’  ha  che  provi  come  quel  momento  vitale  accre- 
sciuto dell’  o^ano  che  é sede  della  flogosi  abbia 
sempre  a diffoudersi  nell'universale.  Durante  il 
corso  di  una  flogosi  mille  cangiaincuti  insorgono 
nel  momento  vitale  di  contrazione  e di  espansione 
tanto  nervosa  che  vascolare.  Quindi  é che  una  feb- 
bre a fondo  flogistico  può  benissimo  presentare  il 
tipo  d' Intcrmitlenic,  e che  rin/lammaztone  tnfer- 
miUente  dc’pratici  è comprovala  dalle  ragioni  pa- 
tologiche e dal  Fallo  clinico. 

50. 

eoa  foroMS  di  esasMeml. 

Non  entrano  qui  come  vatulabìli  quegli  osanleini 
pclcccliiali  0 miliari  che  succedono  come  sintomi 
delle  Hogasi  spurie  o maligne, e nemmeno  certi  al* 
tri  che  s'of^scrvano  in  alcune  flogosi  croniche.  U 
natura  dì  queste  flogosi  è per  noi  csscntialmenic 
diversa  da  qticlln  delle  nenie  e delle  legittime.  Il 
processo  di  nutrizione  parziale  accresciuta  dura 
nella  sua  legiuimiliì  e nel  suo  pcriudo  di  acutezza 
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flntanlocliè  l'organo  si  manlienc  in  uno  sialo  palo- 
logico,  cosliluilo  (la  assiniilaaionc  di  inalerialc  or- 
ganico esubcraiilc  si,  ma  allinc  alla  sua  crasi. Al  di 
là  da  (|ucslo  periodo  il  modo  della  paralrolìa  può  c 
suolo  cambiarsi.  Quindi  la  rorina  csanicinalica  clic 
(jui  si  conicinpiu  ò (juclla  die  sì  associa  solo  lal- 
vulla  alla  inQaunnaiiuueacula  c Icgilliina.lJcllc  ri- 
sipolc,  dello  orlicarie,  porpore,  miliari,  zone,  afic 
sinluinalicbu  dell'angina,  della  gaslrilidu  o enleri- 
dc  c della  slessa  pneumonile  parlano  i pralici  quasi 
lulli.  Ullrc  però  all'essere  queslc  per  lo  più  un  ef- 
rcllu  del  iiiomenlu  lilalc  espansivo,  clic  lalura  con 
violenza  vien  promosso  dalla  flogosi , inconiransi 
unclic  spesso  come  processi  sponlanci  di  denutri- 
zione crìtica  nelle  ualallic  di  accresciuta  azione  as- 
siniililiva. 

57. 

€loa  forBK  di  prcdlnvlu. 

Ne'  fanciulli  ne  'quali  I’  allo  vitale  di  nulrizione 
prevale  in  energia  sopra  gli  altri,  le  diarree  c altri 
profluvi  Inicsiinali  derivano  spesso  da  fondo  flogi- 
stico. Un  uomo  abitualo  a salassarsi  tre  volle  l'an- 
no , so  rilardava  di  una  selliinaiia  al  più  il  suo  sa- 
lasso , egli  suifriva  una  cpidrosi  moicsiissima  , la 
quale  non  cedeva  die  alla  flebolomia.  Nelle  fem- 
mine non  più  mestruale  per  dà  si  stabilisce  lalora 
un  abito  piclorico  , accompagnala  spesso  da  ble- 
norrea. NdI'arIrilide  è pur  frequeiile  fenomeno  il 
catarro  vcssicale  e l'enuresi.  Da  ultimo  I'  emollosi 
e l'epistassi  crilica  dc'plclorici,la  urdrorragia  nel- 
la cislilc  0 nefrilido , sono  profluvi  crucnii  die  ri- 
conoscono per  causa  prossima  un  processo  locale 
d'iperlrulìa. 

5 8. 

CvMt  Cornac  di  rltenaione. 


a co  sccurior  locus  est  quo  floridior , d robuslior 
a aeger,  quo  pruiiniiar  periodo  puberlalis,quo  ma- 
« gis  symplomala  dialliacscos  iiiflanimaloriae  vel 
0 evira  parotysinum  vigerii, quoque  recenlior  mor- 
a bus  ».  Cosi  pure,  a rendersi  ragione  della  clUca- 
cia  del  metodo  anliflogislico  nel  telano  , £ giuoco 
forza  coiivcniru  die  culusla  forma  morbosa  possa 
insorgere  ancora  por  clfcUo  di  meningilc  spinale. 

5 10. 

Avverlcaaa  clladca. 

Quando  abbiamo  diuanzi  malallio  con  I'  una  0 
l'altra  di  coleste  furmc  uosologiclic  , prima  di  sta- 
bilirle per  governalo  csscnzialmeiile  da  processo 
parziale  d’ipcrlrolìa,  è necessario  die  l'operazione 
analitica  della  diagnosi  elimini  ad  una  ad  una,  pri- 
ma le  possibili  diopalie,  e quindi  riduccndosi  allo 
idiopatie, la  passibiiilà  in  queste  dcU'aUaccoprimi- 
livu  essenziale  delle  altro  funzioni , lanlodie  resti 
provalo  la  maialila  appartouerc  al  sommo  genero 
dello  paralroQc.Giunli  fin  qui  con  la  diagnosi  mer- 
cè do'rapporli  delcrininall  della  causa  remota , o 
per  ragione  di  enlilà  0 di  tempo  la  più  prossima  a- 
glì  elfetti  esamiuali , restano  ancora  do  eliminarsi 
por  via  di  nuovi  rapporti  Ira  il  modo  Iriplice  di  per- 
turbala nutrizione  che  tenne  quella  causa  stessa,  e 
il  corrispondente  modo  di  perturbazione  che  ne  ri- 
sultò nell'olio  nulrilivo,  gli  altri  duo  passibili,  onde 
cosi  resti  isolato  come  causa  prossima  il  solo  pro- 
cesso di  ipertrofia.  Con  che  s'intenderà  non  essere 
né  si  piana  nè  si  corta,  come  molti  la  fanno,  la  via 
che  conduce  a discoprire  I'  essenza  infiammaloria 
de'iuurbi. 

CAPITOLO  VI. 


SPECIE  SECONDA. 


Ho  veduto  la  cardilide  accompagnarsi  con  l'ede- 
ma della  faccia,  del  collo  e delle  esircmilà  superio- 
ri : ho  veduto  l'enccfalilide  con  formo  d'idrocefalo 
esterno.  L'omopalla  flogistica  che  s'associa  si  spes- 
so al  conlagio  della  scarlattina , dove  non  venga 
opportunamente  ed  a tempo  trattata, può  farsi  mor- 
bosa successione  della  maialila  conlagiosa.e  Irarsi 
con  sé  la  forma  deH'idrope.  Ilo  curalo  anch'io  l' a- 
scite  e l'anasarca  talune  volle  col  metodo  anliflo- 
gislico.  L’  aogioile  crurale  delle  puerpere  lia  per 
sìnlomn  I'  edema  elastico  e dolente  della  coscia 
(jilUegmasia  aiba-doiem). 

5». 

Coa  forme  di  ncnrool. 

Le  forme  nervose  cui  può  dar  luogo  la  pletora  , 
come  è nolo,  giungono  sino  alla  paralisia,  alla  epi- 
lessia, all'apoplessia.E  quanta  alla  epilessia, chiun- 
que legga  il  Tissol  vi  trova  infinito  numero  di  os- 
servazioni di  Urclincourl,  di  Wcpfer,  di  àlorgagiii, 
di  Jolinslone,  di  Mckel,  le  quali  comprovano  farsi 
causa  prossima  di  cotesla  affeziono  soventi  volle  l'i- 
pcrlrolìa.  Sydciiliam  avverti  come  dalla  medesima 
causa  può  dipendere  lalvulla  anche  la  correa  ; e 
C.  Frank  ripete  con  lui  : a Ycnac  seclioni  ex  pede 
Puc.  Voi.  1. 


iroTBoru, 

Ora  sono  a considerarsi  quel  modi  di  paralrolìa 
chcconsislono  in  una  insulnciento  nutrizione  della 
fibra  organica,e  dipendono  diretlamentc  da  potenze 
nutrienti  che  nella  loro  quantità  si  trovano  ai  dt  sotto 
di  quanto  è nccesserioa  ristorare  l'animale  economia 
di  quella  materia,  di  che  nel  continualo  esercizio 
dei  vitali  poteri  ciascun  suo  organo,  ciascuna  sua 
parte  s'impoverisce.  Questa  insuflicienle  riparazio- 
ne vitale  , dalla  quale  prendono  loudamenlo  non 
pochi  morbi  di  diverse  forme , viene  da  noi  della 
ipotrofia  ; mentre  quando  si  dice  nutrizione  iiisuf- 
ficicnlc,  piulloslocliè  difetto  assoluto  di  essa  , co- 
m'esprime la  voce  atrofia , si  viene  o indicare,  che 
il  modo  morboso  di  che  qui  si  ragiona  può  essere, 
come  è rcalmeulc,  relativo  ai  bisogni  dell'  età,  del 
temperamento,  delle  abitudini. 

51. 

ntmara  parvicolarc  dell*  IpolroUji. 

Sino  ad  un  certo  grado  l'ipotrofìa  è compatibile 
con  lo  stalo  fisiologico , 0 per  lo  meno  , a guisa 
della  pletora,  con  uno  stalo  di  preparazione  mor- 
bosa, anziché  di  morbo  assoluto;  ma  continuando 
ói 
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)a  fcorsciia  de'potori  nulrìlivì  sì  slabìllscc  infine  il 
processo  morboso  idìopalico.  Il  quale  nuaiulo  è j 
primario  , è sempre  V effcllo  immcdialo  della  po-  | 
chenn  (Ic’matcriuli  chilìficabili  c dei  principi  re*  \ 
spirabili  c assorbibili  che  valgono  all’arlerizzazìonc 
del  sangue.Quindi  è che  in  questo  fluido  riparalo- 
re  si  stabilisce  uno  stato  patologico,  che  molti 
Iianno  anche  chiamalo  onemin.Più  rrcqucntomcn- 
le  però  avviene  che  il  processo  cliimico-orgauico 
d'ipotrofia  si  stabilisca  per  morbosa  successione 
di  altro  modo,  per  cfToUo  del  quale  t’ organismo  ! 
dovè  subire  gravi  perdite  di  umori  alibili.  Anche 
in  questi  casi  sitTalta  condizione  morbosa  è coin*  j 
patibile  con  lo  stato  fisiologico,  di  che  è nn  cscm*  ' 
pio  la  convalescenza.  Ma  se  quelle  perdile  furono 
continuate  c gravi , e massimamente  di  sangue  o , 
per  natura  di  morbo , o per  abuso  dì  metodo  eva- 
cuativo c dietetico, il  nuovo  morbo  clic  si  stabilisce 
è essenzialmente  idiopatico  , cd  ha  anche  la  sua  | 
periodicità  di  processo  comune  a qualunque  altra 
malattìa  acuta  , siccome  io  ho  osservalo  dopo  le 
gravi  emorragie  uterine,  c riconosce  per  fondu  no-  | 
\ell0  essenziale  una  ipotrofia.  Ma  tanto  la  perdila  ^ 
di  cotesti  materiali  interni  di  nutrizione,  quanto  la  | 
insuflicienza  dì  quegli  esterni,  clic  dall'aria  c da-  ' 
gii  alimenti  rilrae  T organismo,  sono  In  medesima 
causa  remota  diretta,  il  dì  cui  prossimo  cITeltn  è il 
morbo  coslìliiilo  da  localo  difollo  di  nutrizione. 

Alle  induzioni  patologiche  sul  processo  d'iputro- 
fia  siamo  guidati  dai  medesimo  empirismo,  clic  ci 
indicò  la  natura  di  quello  d’ipertrofìa.  Imperocché 
come  il  fiemmonc  esterno  co’suoi  caralicri  sonsibi- 
bili  imlicò  , che  la  nutrizione  soverchia  operavasi 
in  esso  per  flnssione  capillare  arteriosa  ; cosi  un 
sneurismn  esterno,  un'iillacciatura  d’un  ramo  arte- 
rioso, portando  con  sè  ripotrofìa  della  parte  sotto- 
posta , indica  come  questa  morbosa  condizione  ri- 
conosca sempre  per  causa  diretta  la  insuflicienza 
del  fomite  nutritivo  orlerioso. 

Nel  momento  clic  sì  allaccia  nn  rase  arterioso 
aneurismatico  non  può  evitarsi  rcfTelto  della  ipo- 
trofia della  parte  sottoposta,  senoncliè  quando  il 
sangue  arterioso  per  onaslomatosì  vascolare  può 
trovar  via  da  irrigarla  c nutrirlo.  Nè  questo  effetto 
ai  otlcrrebbo  mai , applicando  sulla  parte  qualnn- 

3UC  fatto  0 quantità  di  afimolo.Qiiindi  scende  l'in- 
icazionc  curativa  diretta  di  simili  affezioni,  nette 
quali  r azion  dinamica  de'  rimedi  non  può  essere 
che  njntoria;  ma  ciò  che  assointaineiitc  conviene  è 
il  ridare  con  sostanze  alibili  materia  di  nutrizione 
olla  fibra.  II  perchè  questa  seconda  specie  di  pa- 
rairofìa  viene  ad  essere  provala  c dallo  altre  di- 
stìnta per  i rapporti  tra  la  causa  rcniola,  la  prossi- 
ma, e la  inUicazion  curativa. 

«2. 

Varietà  dUignoatlchr  delle  Ipotrofie. 

Il  innrasmo,  il  difetto  di  parie  cruorosa  del  san- 
gue, la  mancanza  di  calure,  la  debolezza  assoluta, 
anno  I sinlomi  elio  debbono  accompagnare  T orga- 
nica ipolrofla.  Ma  percliè  questo  processo  si  stabi- 
lisce ancora  nello  porti  interne  , e percliè  non  può 
•Ila  maniem  di  qualunque  altra  idiopatia  essere 
mai  snstanziolmenlc  unitersalo  ; il  quale  stalo  sa- 
rebbe irreparabilmente  mortale  , meniro  esclude- 
rebbe la  possibilili  d' ogni  aziunc  crgauica  ossimi- 
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laliva  sul  materiale  iiulrilorc  die  si  rifonde;  quindi 
la  forma  nosologioa  c.-lerna  pud  essere  custiluila 
ila  miilie  c «arie  cimipnguie  di  fcnoineiii  che  simu- 
lino ora  questo,  ora  i|uel  murbo. 

S3. 

Con  forsne  «Il  fctM>rl. 

Alcune  febbri  con  tipo  di  continuo  rcmillcnti , 
die  presso  i iiosologlii  ilicoiisi  etiche  , c special- 
mente la/chris  herlico  /Iii,nmni  del  Saufoges.  non 
vanno  figiiard.ite  che  come  ipotrofie  con  forme  feb- 
brili. V Ila  una  specie  di  febbre  tento  nercoso.clie 
non  ò nè  la  vera  di  lluzliain  governata  da  porne- 
Slesia,  nè  la  pnirida  con  clic  taluni  la  confondono. 
Nè  gli  acidi,  nè  gli  oppiati,  nè  altri  narcnlici  o sti- 
molanti saprebbero  medicarla.  Essa  è prodotta  ili- 
rellameiilc  da  inopia  di  alimenti  o da  protraili  di- 
giuni. Suolo  questa  febbre  osservarsi  iielf  iiifini.i 
plebe  e indigente,  iic'claiisirali  cui  è vietalo  il  vil- 
lo animale;  c videsene  aiiclic  qualche  esempio  co- 
me iniercorrenle  neiruilima  epidemia  petecchiale, 
massima  in  qtic'luoglii  dure  la  fame  pubblica  ausa 
primeggial  i Ira  le  cause  predisponenti  a quel  con- 
tagio. Percliè  questa  febbre  presenti  il  tipo  d'  iii- 
Icrmillenlc,  basta  solo  che  s’ incontri  in  regione 
calda  dominala  da  venti  anslrali,  c lè  verso  l'equi- 
nozio d'aiilunno,  ovvero  in  soggello  aidluato  alla 
periodicìliì  parossislica.  Il  fondo  essenziale  d' ipo- 
trofia comune  a tulle  coleste  maniere  di  febbri  non 
si  comballc  che  co'nutrienli. 

5 4. 

Con  forme  di  prollavj. 

0 conseguenze  di  profluvi , o compagna  iiiron- 
Irasi  spesso  l'ipolrofta;  ma  talora  cziamiio  cita  è la 
naii.sn  prossima  principato  del  profluvio.  E come  il 
debba  essere  basta  osservare  clic  riiicdia  troppo  a 
lungo  protratta  si  accompagna  facilmente  col  plia- 
lismo,  col  vomito  c con  la  diarrea  biliosa,  c talora 
per  cagione  doli»  stessa  bile  sopcrchiante  in  que- 
sti casi,  con  qualche  accesso  dì  colèra.  P.  Frank 
parlando  della  gonorrea  c della  tabe  dorsale  av- 
verte come  quando  queste  riconoscono  per  causa 
prossima  una  debolezza  assoluta,  non  richieggono 
àc  non  che  villo  nutriente  e aere  purissimo  c tam- 
pernlo  (S  j>2J.  E piò  oltre:  Primorum  vero  medi’ 
rorurn  eon.sifio  fucftsin  gonorrhnen  el  tabe  dorsali 
fisus  non  tmmerifo  commendatur. 

5 3. 

C’on  forme  di  rUeaxIont. 

L' ipotrofia  do'  convalescenti  si  trac  spesso  con 
seco  l'edema  delle  e.slremilè,  il  quale  va  a grado  a 
grado  decreseendo  di  conserva  con  la  riproduzio- 
ne del  malcriale  organico.  Oggi  che  alcuni  medi- 
ennzoli  vanno  .smaniosi  di  emularsi  fra  loro,  facen- 
do a chi  può  vanlar  un  maggior  numero  di  salasti 
praiicali  in  una  maialila,  è frequcnlc  fenomeno  11 
rilenzionelinfarc , come  nuovo  morbo  governalo  da 
debolezza  assoluta.  Ne'qualicasi,  massime  se  l'idro- 
pe  aggrava  le  principali  cavità,  oltre  a rimuovere  il 
fluido  raccolto,  per  cagione  niccraniea  del  quale 
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poirclibc  essere  impedita  la  libertà  della  runziuiie 
riproduUiva,riiidicazionc  diretta  è quella  di  rifeii- 
dorè  i materiali  di  nutriziune.  e Cum  primo  , pars 
« hujus  morbi  vcl  maxima  dcbililalis  majoris  cfreitlus 
li  sil;iu  liane  praeseiilcm pulissiiiiuin eum  debiload 
({  indulem  et  graduiti  iilius  rcspcciu  ageiidum  est. 

R Vicius  nulrieiis  facileque  subigeiidus,eanies  sue- 
R culciitoe,  satis  malurae,  assaiuc,  ova  sorbilia.... 
a villi  generosi  rheitaiii  porlio  modcruta  » eie.  po* 
4 lissimc  bue  spcctaiil  (1).  s 

5 6. 

€*oa  forme  di  nenrool. 

Nell'anemia  e nella  fame,  pare  che  resti  mante- 
nitore  deila  villi  il  solo  &i^le^ln  nervoso,  u che  egli 
solo  raccolga  per  dir  co:^i  lulic  le  forze  sue  , onde 
resistere  al  dik’lto  di  vilalc  riparazione  : renuincni 
nervosi  i più  strani  e diversi  insorgono  in  que' mi- 
seri clieo  per  necessità  u per  pazzia  sieoiiaumano 
in  lungiti  digiuni.  Le  estasi,  i deliri,  le  visioni,  ed 
altre  meiaviglic  clie  racconlansi  di  certi  fantastici 
che  digiunano  per  proressiune,c  che  mustruno  una 
fervidissima  iminaginaliva,  possono  ripetersi  dalla 
medesima  causa. Simili  fenomeni  s'inconlrano  nel- 
la ipotroUa,  qnand'è  successione  o uinopalia  di 
pronuvl.  l'na  delle  prime  conseguenze  del  diabete 
ini-llila  è la  forma  morbosa  ipocundriaca,  per  la 
molla  quantità  di  materia  animale  che  i diabetici 
emettono  per  orina. Lo  stesso  si  osserva  ncli'ccces- 
sivo  plinlismo,  nelle  diarree  ed  epidrosi  colliquati* 
ve.  Il  dispcrmalismo  induce  un  fondo  d' ipotrofia, 
cui  si  associano  spesso  ancho  siiilomi  epilellici.  E 
quesla  epilessia  non  si  cura  che  con  dieta  lattea  e 
gelatine  nutrienti. 

51. 

Avvertenift  ellnles. 

Nel  giuiMcarc  l'ipcrirofia  come  causa  pro^ainia 
d ulia  i|ualun<|ui'  siasi  forma  morbosa,  si  coiinioiie 
prima  o\ ilare  ceni  comuni  errori  nella  ilclcrmiiia. 
alone  della  causa  remota:  in  secondo  luogo  coni 
allri  clic  sono  la  conseguenza  dc'primi  , o che  ri- 
guardano 0 il  suo  sialo  come  primitivo  o come 
complicazione,  o iiinne  la  suo  stessa  parlicolarc 
natura.  Ne'libri  pratici  vediamo  spesso  dateci  co- 
me cause  remote  dirette  della  ipoirolia  anche  I pa- 
Icmi  d'animo,  anrlic  la  perversa  i|ualilà  delle  po- 
tenze nutritive.  Se  i patemi  d' animo  e per  durala 
e per  iniensilii  valsero  a indurre  morbo  idiopatico, 
e se  per  le  medesimo  condizioni  primeggiarono 
Ira  le  alire  pulenze,  la  legge  d'  ninnili  lisiologlea 
impone  di  non  riguardare  rioamcdialo  elTello  mor- 
bosa al  di  là  dalla  funzione  primitiva  del  nervo, 
cioè  dal  processo  di  sensazione;rbe  se  I nervi  reg- 
gono anche  la  nutrizione,  e se  l'inopia  degli  ali- 
menti concorse  anrh’cssa  come  concansa  remota 
del  morbo,  tulio  ciò  ugevolerè  la  genesi  dell'  ipo- 
irolia come  eomplicaziono:  ma  il  centro  morboso 
primitivo  sari  un  processo  idiopatico  di  neurosi. 
Cosi  avremo  questo  processo  come  omopalico  , se 
l'mopia  di  materia  afibllc  come  causa  remota  pri- 
ineggii  fra  le  allrc,  e le  alTezloni  dciraoiuio  e un 
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nervoso  temperamento  a quella  si  unirono  come 
secondarie.  I,c  elesse  ragioni  cliologiclie  ti  guida- 
no a saper  valutare  e dislingucre  dallo  altre  la  vi- 
ziala quanti  degli  alimenti,  o I'  cITella  morboso 
che  deve  corrisponderle.  Ma  l'esame  del  metodo 
curativo  meglio  discuoprc  gli  errori  diagnostici , 
perocché  esso  si  unisce  come  seconda  cognila  al- 
ia prima  della  causa  remota, e dai  rapporti  dì  que- 
sii  due  ne  è disvelata  la  terza  incognita,  elio  è la 
causa  prossima.  Quando  tu  leggi  adunnue  elle  la 
intera  cura  d'uno  di  siffatti  morbi  o la  maggior 
parie  di  essa  consistè  nell'uso  di  oppiati  o d' allri 
narcotici,  o nervini,  o cordiali,  dirai , se  precedei- 
lero  con  le  altre  cause  le  aITczIani  morali,  il  fondo 
essenziale  di  essi  essere  sialo  nervoso.  E perchè 
con  questi  rimedi  non  si  ridà  materia  organica  alla 
Qbra,  e perchè  questa  materia  non  manca  che  per 
Insulllcienza  di  quegli  clementi  che  la  rifondano  o 
la  manlcngono,  soggiungerai  con  ragiono  che  co- 
testo metodo  curativo,  se  si  fosse  trattato  di  una 
vera  ipotroDa,  non  sarebbe  mai  giunto  a curarla, 
come  quello  che  non  si  trovava  in  rapporto  nè  con 
la  causa  prossima  nè  con  la  remota. Quando  l'inte- 
ra cura  0 la  maggior  parte  di  essa  coiisislè  nell'u- 
so di  ossidi  marziali,  di  acidi  vegetabili,  o di  pian- 
lo  aniiscorbuliclic,  di  dieta  dolcillcante , dirai  il 
processo  morbose  primitivo  essere  stato  di  para- 
Irolia  Corpus  impurum  quo  magis  nutries,eo  ma- 
gis  ladies.  Ipp.  — E quindi  trarrai  la  medesima 
illazioiio  clic  è nienlovala  di  sopra.  Quando  invece 
rinlcra  cura  o la  maggior  parte  di  essa  consistè 
nel  semplice  uso  di  potenze  ordinarie  nulrllivc.al- 
IC  a rifondere  ucU'organìsmo  la  giusta  quantità  de- 
gli elementi  di  iiulrizianc;  qui  soltanto  dirai  trat- 
tarsi d'ipotrofìa,  sia  poi  che  questa  patologica  con- 
diziono ti  si  dica  atonia  neniosa.stando  alle  forme 
sue  0 alle  sue  complicazioni,  debolezza  assolala  o 
diatesi  iposlenica. 

Nelle  quali  avvertenze  non  ci  tratleniamo  noi, 
perchè  debbono  avere  qui  luogo  precelli  lerapeu- 
Ilei  ; ma  perchè  acquisti  sempre  maggiori  fonda- 
menti di  ragione  e di  verità  la  dottrina  de'  rappor- 
ti eliologict,che  per  prima  noi  avvisammo  d’intro- 
durre in  medicina  e raccomandare. 

C.\PlTOLO  VII. 


GENERE  TERZO. 
pzisisnsiK. 

Le  csireniilà  e i lìlanicnii  o conduttori  nervosi , 
non  fiiceiiilo  clic  ricevere  una  data  materia  per 
commozione,  non  esprimono  che  un  potere  di  re. 
ccllivihà,  il  quale  poi  per  il  particolare  tempera- 
mento del  sistema  nerveo  è, e deve  essere  sensibi- 
lità ; invece  ette  la  funzione  de’contri  primitivi  di 
cotesto  sistema,  per  la  quale  quel  dato  moltiplice 
si  combina  e si  trasforma  in  unità,  esprime  un  po- 
tere di  spontaneità.  Ogni  sensazione  incomincia 
con  l’cspressiouesu  l'estremità  nervosa. E pure  seb- 
bene sorga  e incominci  oqni  nusira  sensazione  con 
la  impressione,  non  perciò  ne  discende  che  tutta 
sorga  e nasce  precisamente  dalla  impressione. ,\n- 
zi  la  nostra  maniera  di  sentire  è un  composta  di 
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ciò  clic  riccTiamo  per  mono  iV  impressioni , e »li 
ciò  cui  somministra  da  sé  stessa  la  nostra  propria 
facollà  di  sentirò,  o in  altro  modo  , di  quanto  vi 
aggiunge  dei  suo  la  delta  facoltà.  Ridurrò  adun* 
qne  ad  unilà  quanto  vi  è di  moltiplicc  nel  materia- 
le fornito  dalla  commozion  sensitiva  non  è sempli- 
ce movimento  organico,  ma  vero  processo  che  si 
opera  nella  parlicolar  mislìono  dc'conlri  del  siste- 
ma scnxicntc,  somiglionle  nella  sua  natura  al  pro- 
cesso di  nuirixionc  e di  denutrizione;  ma  diviso  da 

Eli  e per  la  diversità  dc’matcriali  che  sono  in  af- 
Osiologica  con  esso  , per  la  diversità  del  si- 
stema nel  quale  si  compie,  e per  la  diversità  dello 
scopo,  che  per  esso  si  prefìggo  la  fona  conser- 
vativa. 

La  proprietà  di  agire  spontaneamente  su  l'obbict- 
tivo  trasportato  dal  sistema  nervoso  è quella  che 
noi  chiamiamo  auòòiellivtld,  non  limitandola,  co- 
me alcuni  metafìsici  e fìsiologhi,  d’oggi  vorrebbe- 
ro,al  solo  organo  cerebrale;  ma  concedendola  an- 
cora, sebbene  in  grado  minore,  al  gran  simpatico 
e al  midollo  spinate,  chiamando  questa  subòtelli* 
vild  spinale,  quella  ^an^ltonicn. 

Quando  per  opere  di  coleste  subbietlìvilà  la  sen- 
sazione assume  quel  carailcro  positivo  individua- 
le, 0 confacevolo  alle  leggi  di  ciascuna,  o al  com- 
mercio sensitivo  che  esiste  tra  loro,  ha  luogo  sol- 
tanto allora  la  cslesia,  ovvero  l’atto  vitale  di  sen- 
sazione nel  suo  pieno  sviluppo  : e pcrchò  questo 
esprìme  sempre  un  processo  di  organica  mistio- 
ne, quindi  allorché  passa  allo  stalo  patologico  co- 
slìtinsce  sempre  morbo  idiopalico,  che  pur  l'alte- 
razione  particolare  in  che  consiste  noi  diciamo  po- 
Toeitma» 


Neimisla  e ■enriMl. 

Il  n«no  propriamenlo  dello  non  è che  il  cODdut- 
lore  dcirobbicuivo  ; quindi  , come  orbano  a ciò 
destinalo,  nello  materiali  alterazioni  della  sua  so- 
atanza  non  può  consister  mai  la  paraestesia.Le  af- 
feziooi  isirumentali  cui  egli  ra  incontro,  da  noi  ri- 
membrate già  innanzi,  quand'anche  giungessero  a 
stabilirla,  questa  non  sarebbe  che  seeondaria. Nel- 
lo stato  fisiologico  la  normalità  della  Funzione  sen- 
eilira  esigo  la  pcrFclla  armonia  fra  i morimenti  fi- 
brosi del  sistema  iicrreo  e i suoi  processi  di  sub- 
biellivilà.  Può  questa  medesima  (unzione , consi- 
derala in  complessa,  passare  ad  uno  stato  morbo- 
so dinamico,in  che  sebbene  il  morimcnto  conlrat- 
liro  ed  espansiro  del  detto  sistema  aleno  alterali, 
l'alterazione  che  ne  segue  nel  processo  scnsiliro 
stia  loro  in  corrispondenza,  come  è nel  dolore;  o 
questo  solo  e il  caso  della  vera  neuralgia  dinami- 
ca, che  in  Fondo  non  è che  una  paracinesia  col 
sintonia  del  dolore.  Quando  però  la  della  corri- 
spondenza cessi,  e l'alterazione  del  processo  ncr- 
vco  sensitivo  s'isoli  da  quella  del  movimento  fi- 
broso degli  organi  che  costituiscano  il  sistema,  la 
neuralgia  si  can)bia  in  neurosi  essenziale , ovvero 
in  paraeslesia.  E adunque  la  neurosi  un  cangia- 
mento della  subbicllivilà  ganglionica  spinale  o ce- 
rebrale, non  più  in  corrispondenza  col  molo  mor- 
boso di  contrazione  e di  espansione  dc'ncrvi,  o di 
• olesli  centri  organici  stessi.  Cotesto  cangiamento 
idiopatico  non  è sempre  però,  siccome  avvicue  di 


qualunque  altra  idiopatia,  nò  il  primo  nè  il  solo  a 
governare  tutta  in  complesso  la  morbosa  alTezioiic. 
E di  vero,  la  maggior  parte  di  quello  malattie  elio 
i nosologlii  ripongono  Ira  le  neurosi,  altro  non  so- 
I no  clic  o semplici  Forme  nervose  , ovvero  tuli’  al 
I piò  nervose  oinopatic  che  riconoscono  per  fondo 
essenziale  lutt'allro  processo  idiopalico  che  quello 
I di  paraeslesia.  Ma  quando  per  i rapporti  cliologi- 
ci  e terapeutici,  che  indicheremo , venga  provalo 
la  paraeslesia  esistere  come  processo  idiopalico 
I primitivo,  è allora  soltanto  che  la  malattia  appar- 
liciie  al  sommo  genere  che  qui  conlcmpliamu. 

52. 

nearoal  ewieiulalc. 

La  funziono  che  adempie  il  sistema  nervoso  nul- 
la umana  economia,  è suscettiva  di  affeiionì  iu- 
Irinseche  e particolari  , indipendcntemeiilc  da 
. quelle  cui  può  soggiacere  in  comune  con  gli  altri 
sistemi,  od  alle  quali  anzi  il  nervoso  spccialineiilo 
fltTcUo  imprime  una  fìsonomia  particolare. Dovreli- 
boro  ndunquu,  dico  col  Uarrns,  chiamarsi  medici 
nnlifUioìotihi  coloro  elio  negano  al  sislcm.i  mciito- 
I vaio  la  trista  prerogativa  in  lui  sempre  stala  ricu- 
nosciula.di  soggiacere  cioè  a malauic  sue  proprie. 
llurHand  martella  net  capo  a' medici  d'oggi  I' es- 
senzialità della  neurosi  ; e anche  qui  grida  con 
mille  falli  alia  mano  contro  la  prelcnsione  e igno- 
ranza di  alcuni  patologaslri,che  0 la  negano  0 vor- 
rebbero riilurla  anch'essa  sotto  l'impero  della  II0- 
gosi.  ff  lo  parlo,  dic'egli,  dal  canone  fondamenla- 
s le  che  te  nervose  malattie,  le  genuine  nervose, 
a ricusano  per  sè  stesse  la  flebotomia,  e che  i re- 
ti nomcni  nervosi  allora  Incalzano  quando  v'ha  pe- 
ti nuria  di  sangue  e debolezza  estrema  di  forze, 
a Tutta  l'antichilà  da  Ippooratc  principiando  colai 
K vero  riconobbe, distinse  i morbi  nervosi  dai  sari- 
I guigni,  ed  inculca  nc'primi  Tastinunza  tlaisafac- 
s si  » Come  propriamente  prodoiia  da  dùifesi  ncr- 
vea, riconosce  dunque  ancne  oggi  l'empirismo  cli- 
nico una  famiglia  di  morbi,  il  di  cui  processo  es- 
senziale è lanlo  particolare,  quando  particolare  o 
distinto  dagli  altri  Bili  fisiologici  di  vita  ò quello 
I della  sensazione. 


«3. 

Katam  parzteoliire  della  paraeazeela. 

Quantunque  protestino  non  pochi  clinici,  che  le 
malailio  nervoso  debbono  essere  riguardate  a par- 
te da  tulle  le  altre  per  la  loro  indole  e per  il  me- 
todo di  cura  diverso  che  esigono,  Uiltavia  quando 
siamo  a delorminaro  la  qualità  del  processo  es- 
senziale che  le  governa,  essi  ricatloao  in  certe  co- 
muni condizioni  patologiche, che  potrebbero  esser 
proprie  di  qualunque  altro  organo  0 sistema.  Tali 
sono  lutti  quelli  che  la  ripongono  nell'  eretismo 
0 nciratonia.  11  processo  ncrveo  di  sensazione 
non  è susceltibilo  nò  di  eretismo  nò  di  atonia: 
queste  non  sono  cho  condizioni,  se  si  vuole , del 
movimento  fibroso  del  nervo  : ma  la  setisasioiie 
non  si  compie  per  cotesto  movimento, ma  laparae- 
stesia  è raltcrazionc  deirinlimo  processo  di  sen- 
sazione: dunque  rcssciiza  della  neurosi  idiopati- 
ca non  può  consister  mai  uè  ncirerclùmo,  uè  ucl- 
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l'alouia.Con  clic  perderebbero  poi  le  maialile  iier- 
«ose  quelle  parlicolarilà  che  gli  sicssi  faulori  di 
ceiosia  opinione  proleslano  di  voler  loro  concede- 
re; imperocchò  l'erclisino  e l'alonia  considerale  al 
modo  loro, come  dinamiche  conditioni  della  libra, 
apparicngono  lanlo  alla  nervosa, come  alla  muscu- 
lare,  come  alla  cclliilarc.il  medesimo  argomcnio 
regge  conlro  quelli  che  ne  ripongono  la  quiddità 
in  una  iirilazione. 

Tali  pur  sono  lutti  quelli  che, scambiando  l'crc- 
lismo  0 la  irrilaiionc  con  la  /logosi,  e l'atonia  con 
la  diatesi  iposlenica,  chi  in  quella,  chi  in  questa 
crede  consistere  la  condiiionc  essenziale  della 
neurosi.  Perché  ogni  neurosi  essenziale  possa  ri- 
dursi ad  una  ncurilidr,o  bisogna  escludere  la  pos- 
sibililà  d'una  aitcrazion  primiliva  nel  processo  sen- 
sorio senza  l'intervento  della  flogosi,  ovvero  dimo- 
strare che  qualunque  alterazione  diatesica  di  del- 
lo processo  non  può  essere  che  una  riogosi..\l  che 
non  solo  non  sono  ancor  giunti  i riogosisli.ma  non 
vi  giungeranno  mai  ; perocché  Ira  le  altre  cose 
non  é ancora  nemmeno  provalo  che  la  ncurilidc 
esista,  risolvendosi  quasi  tulle  coleste  pretese  iieu- 
rilidi  In  alirellanic  neurilemtlidi.Dimando  inoltre: 
se  l'allcrazione  della  subbieltivilà  sensoria  avesse 
preceduto  la  ncuritide,  curando  questa  se  n'ande- 
rcbhc  anche  la  paraesicsia?  Nella  monomania  gaja 
si  osserva  talvolta  sopravvenire  rcnccralitide;  ma 
medicato  il  processo  inliammalorlo,la  manomania 
non  ostarne  continua.  Se  la  mciicsima  allcrazione 
di  subblctliviià  cerebrale  Tosse  siala  successiva  di 
una  flogosi,  curando  solamente  questa  Gno  a dis- 
siparne ogni  vestigio,  la  monomania  già  slabililasi 
non  oslanlc  conlinua.il  che  si  avvera  spiecialmen- 
Ic  neircsempio  della  monomania  successiva  alla 
perrlonilido  pucrpcrale.  Queste  praliclie  avverten- 
ze provano  che  la  ncurilidc  e la  paracslcsia  sono 
d’un  processo  essenziale  diverso;  e solo  vedrebbe 
il  Tlogosista  sparire  solla  il  medesimo  metodo  di 
cura  tanto  la  ncurilidc  che  la  neurosi, quando  que- 
sl'ullima  non  Tosse  idiopatica  , ma  scmpliccmcnle 
un  complesso  di  forme  che  simulala  avessero  una 
paracslcsia. 

La  debolezza  assolula  o diatesi  iposlenica, come 
maialila  di  processo  chimico-orgaiuco  , non  può 
consistere,  come  altrove  si  é provalo,  se  non  che 
in  un  impoverimento  di  materiale  organico,  in  un 
ipolroGa.  Ora  se  da  questo  fondo  patologico  fos- 
sero governate  le  neurosi,cssc  sarebbero  tulle  cu- 
rabili dirctiamcnic  con  le  sole  sostanze  nutritive. 
Il  che  é contrario  al  fallo.  E quando  Pomme  o Vi- 
ride! curarono  qualche  neurosi  con  le  gelatine 
nulricnii  e col  latte  non  Irallavasi  già  di  parac- 
Elesia  , ma  sivveramenic  di  ipolroGa  cui  si  era- 
no associali  sintomi  nervosi. 

Oggi  il  Prichard  ha  soslcnuto,clic  la  causa  pros- 
sima di  ogni  neurosi  é la  congesliono  sanguigna. 
Iticliiamando  qui  ciò  che  avvertimmo  riguarda 
alla  congestione  , colcslo  pensiero  perde  affat- 
to qualunque  apparenza  dì  verità.  Ma  lo  stes- 
so Prichard  si  confuta  poi  con  le  sue  medesi- 
me sentenze;  dacché  egli  sostiene  non  poter  suc- 
cedere, p.  e$.  la  pazzia,  se  non  v'ha  una  tendenza 
costituzionale  credilala  dai  genitori  , o sviluppata 
nella  originale  eonformazione  dell'organo  cerebra- 
le. Il  che  indica  bene,  che  una  lai  quale  alterazio- 
ne nella  subbieltivilà  cerebrale  precede  il  fenome- 
no congeslinne.  So  dunque  qucsl'  ordinario  feno- 


meno non  fu  necessario  a produrre  qucirallerazioii 
primigenia,  non  so  intendere  perché  poi  abbia  a dir- 
si necessario  e suGIcicnlc  a faro  ch'ella  avanzi  di 
grado  sino  alla  mania.  E so  non  é necessario  , di- 
mando perchè  si  colloca  in  essa  la  causa  prossima 
d'ogni  neurosi? 

Il  processo  sensorio  é rollo  dircllamenle  nello 
sialo  Gsiologico  da  polcnzo  sue  proprie.  Questo 
rendendosi  morbose  determinano  una  nervosa  idio- 
palia,  senza  che  fra  quella  causa  e questa  elTcllo 
direno  e immediato  si  frapponga  veruna  flogosi  o 
congestione.  Determinalo  che  è,  consiste  essen- 
zialnicnlo  in  un'allerazione  del  medesimo  proces- 
so Gsiologico:  la  di  cui  sede  é nel  medesimo  siste- 
ma che  compie  la  particolare  funzione  : lo  di  cui 
cause  dirctic  sono  quelle  medesime  potenze  che 
la  reggono  in  islalo  sano  : il  di  cui  metodo  curati- 
vo deve  trovarsi  in  rapporto,  per  l'azione  diretta  di 
farmachi  sul  processo  sensilivo,  e con  la  causa  re- 
mota e con  la  prossima.  L’esistenza  e la  natura 
della  paracsiesia  non  é provata  che  in  grazia  di  co- 
leste leggi. 

5*. 

Iperestesia  o Ipoec testa  t 

Io  veggo  però  assai  prossima  la  dclcrminazionc 
ili  due  altri  modi  speciali  diversi  co’  quali  proba* 
bilmentc  suole  offerirsi  questo  genere  di  morbi. Lo 
osservazioni  e le  spcriciuc  oggi  assai  moliìplicalc 
su  lu  funzione  di  nervi,  o su  ragcnle  impotuierabi- 
le  che  da  essi  segregalo  per  essi  scorre, e su  le  re* 
lozioni  di  questo  fluido  con  gli  agenti  impondera- 
bili della  natura  esterna,  cominciano  ad  aprire  co- 
tal  via  in  aucsta  landa  selvaggia  della  medicina 
che  potrebbesi  giò  connettere  alla  paraestesia.co- 
mc  (irpendenlì  da  una  morbosa  eccessiva  copia  o 
difello  del  fluido  neuro-elettrico,  lo  due  specie  d’i- 
perestesia e d'ipoeatesia.  Qualcuna  di  quelle  rela- 
zioni intime  che  passano  tra  il  sistema  sanguigno  e 
il  nervoso  verrebbe  allora  svelata  : laute  neurosi 
che  per  mancanza  di  cognizioni  esatte  leniamo  oggi 
come  secondarie,  riprenderebbero  un  posto  cssun- 
zlale:  sarebbe  allora  trovala  una  fra  le  molte  azioni 
indirette  del  salasso  nelle  malattie  nervose.  Il  sa- 
lasso nelle  iperestesie,  col  diminuire  la  copia  de- 
gl’imponderabili che  circolano  col  sangue,  e die 
vengono  forniti  al  sangue  d.illa  innervazione  mede- 
sima, ristabilirebbe  la  cotiflucnza  fra  i principi  im- 
ponderabili di  questi  due  sistemi;  e avverrebbe  co- 
me quasi  una  scarica  istantanea  di  quel  soprappiù 
di  fluido  neuro-elettrico  dal  sistema  nervoso  al  san- 
guigno j in  che  cousislcva  ta  condizìon  patologica 
de’ucrvi  stessi. 

5 5. 

Eilolofla. 

Egli  è canone  patologico  per  noi  stabilito , che 
raUerazionc  idiopatica  d’una  funzione  non  può  es- 
sere r cffcllo  immediato  e diretto  se  non  che  di 
quelle  potenze  morbose,  che  sono  in  maggior  afll- 
niià  flsioiogica  col  sistema  pel  quale  essa  si  com- 
pie. Quindi  lo  potenze  atte  a indurre  direttamente 
la  paracslcsia  sono  in  primo  luogo  tulle  le  potenze 
psichiebe  o morali  ; e Tra  le  fisiche , come  dirette 
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iiun  debbono  valutar»!  se  non  quelle  clic  la  sperienza 
liu  uro\ulo  dirigere  il  loro  modo  clcUivo  d'  ozione 
su  le  condizioni  subbieltive  del  simpatico , e dei 
midollo  bitiualc  o del  cervello, siccome  sono  Tclle' 
boro,  le  slricitinc,  l'oppio  ed  altri  narcotici. 

I clinici  più  diligenti  cercatori  ed  espositori  del- 
le cause  remote  dc'inorbi  csscnzialineiilc  nervosi , 
banno  dovuto  dinanzi  al  fatto  continuamente  con- 
vincersi, che  tra  quelle  primeggiavano  sempre  le 
cause  inorali  ; ma  perchè  queste  non  crun  sole,  le 
hanno  ammassale  c confuse  con  laute  altre, clic  con 
la  smanila  particolarità  dello  cagioni,  doveva  sva- 
nire insieme  la  parlicularilà  dcirdTctlo.  K qualun- 
que duUrinu  avessero  immaginalo  su  la  natura  di 
questo  , non  poteva  reggere  ; perchè  non  si  poteva 
per  verun  modo  far  discendere  dal  rapporto  con  si 
diverse  cagioni  : c non  erano  mai  al  caso  neppure 
di  distiuguerc  la  neurosi  primitiva  dalla  secondaria 
u siiilomatica  , se  non  determinavano  le  cause  atte 
u produrla  in  modo  diretto  c immediato.  Ondo  a 
ine  pare,  che  la  teoria  delle  neurosi  sia  ancora  as- 
sai fallace  e impcrfella,c  principahnciilc  per  gli  er- 
rori enologici.  Ue'quali  io  mi  liinilerù  addurre  due 
soli  esempi. baslevoli  non  ostante  a far  conoscere  i 
fonti  di  culcslt  errori  c le  loro  cliniche  conse- 
guenze. 

E comune  errore  audio  di  riguardare  V cITcllo 
immcJiaio  morboso  d^  un  patema  sul  cuore  , su  lo 
stomaco,  su  l'ulero,  sul  fegato,  malcrialmenlc  con- 
siderati , senza  passare  per  la  via  intermedia  del 
processo  ncrveo  gangUnnico,  dove  per  legge  di  af- 
finità fisiologica  deve  prima  fissarsi  ridiopalia,  cil 
perturbamento  nella  vita  organica  di  colesti  paren- 
chimi essere  una  conseguenza  del  morbo  fissato 
nel  centro  nervoso  donde  è retta  la  loro  sensibilità. 
Quindi  la  mulallia  non  lascia  d’ essere  esscnziul- 
mcntc  nervosa, c di  trovarsi  in  rapporto  diretto  con 
la  causa  remota.  Ogni  patema  è in  immediato  rap- 
porto con  un  centro  subbicUivo  del  sìateina  senzien- 
te ; e quando  esso  giunge  a determinare  una  idio- 
patia nervosa,  questa  si  fissa  sempre  iu  uno  di  co- 
lesti centri,  c di  là  iramaudaiuQucuzc  morbose  su 
gli  organi  continui. 

Perchè  però  una  potenza  morale  produca  dircl- 
lamcnte  la  paracstcsia  , è necessario  che  la  sua  a- 
zione  sia  continuata  e fissa  tanto  da  passare  ul  dì  lù 
dal  cangiamento  dinamico  che  eccita  uclla  contra- 
zione e nella  espansione  nervosa,  c che  per  clTello 
di  cotesto  stalo  dinamico , cessala  ancora  I'  azione 
del  patema,  non  sia  insorta  vcrun'altra  organica  al- 
terazione considerevole , alta  ad  ingcucrare  qual- 
che altro  genere  d' idiopatia.  Vn  secondo  esempio 
chiarirà  meglio  questo  concoUo  ctiologico.Uno  spa- 
vento fu  sopprimerà  la  mcslruaziunc,  c questa  sop- 
pressione cagiona  la  monomania:  questa  monoma- 
nia svanisce  al  ricomparire  de'  incatrui.  Intorno  a 
questo  cd  aUrctlati  falli  noi  ragioneremmo  di  tal 
guisa.  Se  la  causa  morale  ha  indotto  un  pcrma- 
iieiilc  cangiamento  nel  processo  sensitivo  , per  cs- 
.>ci'si  fatta  rimmagiiiaziune  lungo  tempo  conserva- 
trice dello  prima  rappresentanza  obbiettiva  , la  pa- 
I aestcsiu  terrà  il  primo  luogo,  c la  clorosi  non  sarà 
che  un  sinloota  di  essa  , c con  tutto  che  ritorni  hi 
mestruazione,  la  monunnnia  non  isvanirà.So  però 
lo  spavento  dopo  aver  indotto  uii  forte  cangiamen- 
to dinamico  oeile  commozioni  nervose  cessò  dalla 
»ua  azione,e  rimase  superstite  causa  della  malattia 
con  forme  nervose  V ainonorrca  , per  quesU  facil- 


mente si  genererà  un  processo  di  paratrona  , o la 
neurosi  sarò  secondaria  , o costituita  da  semplici 
forme  nervose;  c qui  soltanto  vedremmo  la  insania 
cessare  col  ricomparire  dei  mestrui.  Questi  casi  u* 
dunque  non  coinballono  la  dottrina  de' rapporti  c- 
liologici,  bensì  vogliono  essere  con  severità  analiz* 
zali.  E quando  la  paracstcsia  sopraimasce  omopa- 
lica  a qualche  altro  fondocsscnzialc  morboso, nem- 
meno  qui  sparisce  per  noi  rapporto  fra  essa  e la 
cuuaa  remota , se  questa  si  dclermiua  , come  dee 
fardi,  nel  dolore. 

5 6. 

BappariI  ZempeaCtcl. 

Gli  errori  cliologici  dovevano  di  necessità  porta- 
re culi  sè  anche  i terapeutici.  Quindi  si  è credulo 
da  alcuni  di  poter  curare  la  neurosi  essenziale  col 
metodo  dolcificanle,  d.i  nitri  col  inclotlo  nufricntc, 
da  ullrì  con  rami  (logistico,  da  altri  infine  col  Ioni- 
co, con  i’cccìlunlc.  Ciascheduno  poteva  aver  futlì 
clinici  dalla  sua  , mentre  nel  dichiarare  la  neurosi 
essendo  stati  alle  forme, e polendo  la  forma  nervo- 
sa associarsi  a qualunque  sommo  genere  d'idiopa- 
tia, i suddetti  melodi  dove  s'incontravano  in  rap- 
porto con  la  causa  prossima  riuscivano  valevoli;  c 
quindi  è che  ciascuno  di  quegli  scambiando  poi  la 
forma  con  la  essenza  , sosteneva  intorno  a questa 
una  opinione  particolare, la  quale  poi  contribuiva  a 
mantener  la  confusione  cliologica  ; mentre  i primi 
reputavano  per  cause  dirette  le  arie  impure  c icibi 
malsani;  i secondi  l'inedia,  remorragie,  le  perdite 
in  genere  di  umori  alibili;  i leni  qualunque  causa; 
gli  ultimi  le  potenze  comuni  in  qualsiasi  modo  dc- 
bililanli. 

Ma  noi  abbiamo  veduto  come  la  gran  legge  del- 
ValJxnilà  fisiologica  è la  sola  guida  per  interpreta- 
re colesti  falli , per  discoprire  V errore  dcl/c  indu- 
zioni patologiche  da  essi  dcdotlc  , e per  collocarli 
ciascuno  al  posto  loro.  E sema  colcsia  legge  6 va- 
na opera  gridare  alla  corrispondenza  delle  cause  , 
dei  sintomi  e dei  rimedi  : bisognava  porgere  una 
guida  onde  trovarla  colesla  corrispondenza  in  m>*z- 
zo  al  caos  delle  cause  , in  mezzo  a quello  de'  sìn- 
tomi. in  mezzo  alla  mollipliciià  immensa  do'  rime- 
di. Nè  si  saprebbe  mai  giudicare  se  questi  hanno 
curalo  direllamcnle  una  qualunque  causa  prossi- 
ma, se  prima  la  cognizione  di  questa  causa  mede- 
sima uon  si  è tratta  dai  rapporti  d*  affinità  fisiologi- 
ca fra  iu  funzione  e la  potenza  morbosa. Ora  adun- 
que, determinale  le  cause  dircilc  della  parucstc- 
sia,  i rapporti  terapeutici  la  conformcrannu  indu- 
bitatamente, quando  i mezzi  curativi  adoperati  ab- 
biano avuto  anche  essi  afilnìtà  fisiologica  col  pr> 
cesso  ncrveo  di  sensazione.  Quindi  i mezzi  diretti 
di  Icrupeulica  nella  paracslcshisono  nrincìpalmen- 
le  ì psicologici  ; c fra  i farmacculici  r uso  de*  così 
detti  narcotici.  Ora  quando  la  crìtica  dei  fatto  cli- 
nico ha  trovato  lutti  cotesti  rapporti,  la  paraeslesia 
è stabilita,  c non  si  può  confondere  più  con  gli  al- 
tri sommi  generi  delle  malattie  idiopatiche. 

JT- 

Centri  «abfeltftdvl  del  s«nateBte. 

Il  nervo  inlcrcoslatc  ha  in  sè  un  parlicolar  cen* 
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Irò  sensitivo  dove  claborn  e riduor  «nd  unità  lo  im- 
pressioni cho  vengono  su  luì  ceritalo  dalln  axion 
de’  visceri.  Egli  non  (rasmctic  nello  sialo  di  sanità 
le  ricevute  impressioni, cosi  come  si  destano  in  lui, 
ai  di  là  dal  suo  centro  assìmilalore,  ma  lionsi  il  ri- 
suUalo  di  questo  lavoro  clic  si  opera  nc’gaiigli. Pe- 
rocché i gangli  sono  organi  in  cui  è concentrala 
ttilla  la  forza  nervosa  che  emana  dai  rami  rhc  en- 
trano in  essi  : e concentrata  che  vi  è , subisce  in 
essi  un  processo  che  modifica  la  sensazione;  men- 
tre in  essi  v’  ha  mescolanza  dì  cinerea  polpa  e ili 
midollare,  talché  sono  a considerarsi  come  allrcl- 
tanti  piccoli  cervelli. Il  ganglio  semi-lunare  6 il  ret- 
tore comune  di  tulli  i gangli;  ed  è in  lui  propria- 
mente clic  noi  collochiamo  la  suhbicUiviià  ganglio- 
nica.Per  questa  si  preparano  gli  elementi  della  co- 
scienza empirico  degli  oppcliti  islintlvi:c  sono  que- 
sti soli  che  vanno  trasmessi  alla  suhbiidlivilà  cere- 
brale, mentre  le  nuilliplìci  sensazioni  che  li  prece- 
dono lo  sono  oscure. 

Se  il  midollo  spinale  non  avesse  anch’egli  come 
grnml'organo  nervoso  il  suo  cenlro  particolare  di 
subbicUiviiò,  il  suo  officio  si  limilcrchlic,  come  nel 
nervo , ad  eccitare  la  sensazione  e il  movimento 
senza  provare  nè  I*  una  nè  P altro.  Ma  esso  è pro- 
priamente Porgano  centrate  del  senso  tatto  e del 
muvitnenlo  : ond'è  che  le  impressioni  sensorie  del 

firimo  e del  secondo  debbono  essere  sottoposte  al- 
e sue  particolari  condizioni  suLbietlive,per  essere 
ridoUc  , mercè  d'  un  processo  , a quella  unità  che 
contiene  gli  elementi  della  coscienza  empirica  del- 
la cslcnsionc  e della  resistenza  dell’  obbidiivo  c- 
sterno. 

Questi  prodotti  della  subbietlività  ganglionica  e 
spinale,  trasportati  all’nrgano  del  cervello  subisco- 
no in  questo  un  grado  pià  elevalo  di  claborazìon 
sensitiva,  onde  si  compiono  e qualificano  gli  ele- 
menti ultimi  dell7o,  ossia  delia  coscienza  empirica 
della  individualità. Ma  ridurre  a questi  modi  il  ma- 
teriale della  sensazione  , già  in  parte  elaboralo  e 
Irasformalo  dalle  subbieltivilà  ganglionica  e spina- 
le,non  è già  nè  un  pensarlo  nè  un  giudicarlo. Quin- 
di dove  comincia  il  pensiero,  finiscono  per  noi  le 
produzioni  della  subbieltivilà  cerebrale  ; incornili- 
riandò  insieme  con  quello  l'impero  melan;»ico  del- 
la Uacio.vr. 

Questa  mi  sembra  la  sola  teorica  delle  sensazioni 
elio  possa  stare  in  armonia  con  la  dottrina  delle 
malattie  ncrvose;impcrocchè  per  essa  si  stabilisco- 
no anche  tre  sedi  principali  del  processo  di  parac- 
Slesia, dove  poi  questa  assume  tre  forme  prototipe, 
alle  quali  si  riporlano  lune  le  altre.  Quindi  è clic 
la  paracsiesia  del  ganglio  semi-lunare  ha  per  forma 
prototipa  ripocondriusi:  quella  del  midollo  spina- 
le il  telano;  quello  del  cervello  la  monomunia.  Il 
perchè  ad  un  patologo  è sufficiente  dimostrare  la 
possibiliià  dell'essenza  nerven  di  colesti  tre  morbi, 
onde  discenda  come  insieme  dimostrala  anche 
quella  di  qualsivoglia  altra  neurosi , che  ali’  una  o 
air&Ura  di  cotcsle  tre  si  riporli. 

5 8. 

lpoeondrÌfi«l. 

Il  Morn^i  era  tanto  persuaso  della  essenza  ner- 
vosa della  ipocondriasi  che  avrebbe  voluto  si  fosse 
chiamata  ncuropafta.  Nel  disputarne  la  essenza 


I GatienhofTe  Zuccarini  In  nna  ragionalissimn  Memo- 
ria accailemic.1  su  questo  morbo  . la  collocano  an- 
I eh' essi  in  un’ nlterazione  profonda  della  funzione 
sensoria  dc’nervi.  t Quas  licct  ncrvorum  imiiaiio- 
R ncs  ralio  liumana  adsequalur  neuliquam,  cirecli- 
fl  bus  certe  manlfeslis  Constant  perversac  mutaiae- 
R qiie  scnsihilitati  parlrijtn.quae  mnvimnni  phaeno- 
R menonim  hypochondriacoriim  parlom  non  l.im  , 
r quam  ipsnm  causam  proximam  sihi  vindie.it  ». 
Con  questi  pure  conveniva  il  Eracassini,il  quale  ne 
' riponeva  la  natura  in  im'alassin  del  (Inido  ncrveo. 
j Pareva  a qtiesii  poro  meno  che  un  paradosso  1’  o- 
pinione  dì  cerinni.  che  riccahi  rnnsislcro  nell’  alo- 
j nia,  0 nella  gasiriiide  o enterite  cronica.Comc  con- 
ciliare con  rnloni«i  delle  forze  dlgcrenll,  come  con 
I la  flogesi  del  venirieolo  il  seguente  canone  scmlo- 
I logico  della  ipocondriasi:  a Dnriora  melìns  rommu- 
‘ X dinsqnc  qunm  mollìora  digerenlur  n ? Rngionan- 
tio  poscia  delle  cagioni  remolo  dirclle, e analixzan- 
! do  le  solide  attribuite  comunemente  alia  neurosi , 
giudicorono  con  mollo  senno  che:  « Quamquam 
R has  caiisas  inier  rerooliores  peritnerc  haiid  dilli- 
R culter  adparcal;  linde  solidarum  parlium  major 
R scnsim  moltilies,  teiicrilndo  dcbililasqnc  ingeiui- 
I X rcntur;  poUssimac  nihilominus  snnt  qunc  genns 
' X nervosum  proxìmiori  ferinnt  injuria;  absque  qua 
ft  vnrii  qnidem  morbi , viscernmqtie  abdominalium 
ft  laesioncs , vix  veri  illi , qui  ad  liypocliondriasin 
X perlinenl  spasmodici  adfeetns  gìgnuntur  ».  E se 
In  consideri  come  con  questi  rapporti  etiologici 
combinino  i lerapeuljcì,li  vedi  guidalo  dal  loro  cli- 
nico empirismo  a qnc'soli  e principali  mezzi , che 
fianno  azione  diretl.i  ed  elficace  sul  processo  di 
sensazione.  Perocché  essi  con  l.iculamf,  con  IfofT- 
mann  , con  Sydeidiam,  con  Frac.issini,  fundano  la 
princip.il  cura  della  ipocondriasi  nelle  ricreazioni 
I dell’animo,  nc'vinggì,  nella  musica  unendo  a qtie- 
sli  presidi  psicologici  un  confaecvolc  sistema  die- 
I letico.  Ha  dovuto  anche  oggi  il  Ilarras  riprendere 
I in  es.ime  questo  morbo,  di  nuovo  stretto  anch’esso 
I nel  fascio  delle  ga«lro  enteriti,  e dimostrare  con  le 
I osservazioni  nnaiomiche  del  Gnrrsent,  coTalli  cli- 
^ Ilici  di  Schmildimann,  di  Roux  , di  Pinci , e con  le 
[ osservazioni  proprie,  rhc  la  natura  di  celesta  affé- 
[ rione  è nervosa, ed  ft  tiitl’nltro  rhc  una  fìogosi  della 
I mucosa  enterica,  e che  questa  in  alcuni  casi  non  è 
che  una  complicnzionc.  l.ecogioni  morali  primeg- 
giano anrhc  nell’  opera  sua  fra  le  remote  dirette 
; ficlla  gaslrn-enteralgia,  sebbene  egli  irida  poi,  co- 
j me  lutti  gli  altri  ncnrologhi  quasi  per  Umore  che 
I non  8C  ne  avessero  a dolere, facendo  onorala  mcn- 
j zionc  delle  arie  impure,  del  villo  malsano,  dell’  e- 
’ morragic,  delle  repentine  variazioni  atmosferiche.il 
I metodo  di  cura,  egli  determina  infine,  essere  piut- 
tosto psicologico  e igienico,  che  medicinale. 

■ Perchè  appunto  la  nostra  dotlrìna  delle  parac- 
slesie,  come  nuova  ha  bisogno  d'essere  confermala 
dagli  alimi  falti,  noi  ponemmo  innanzi  cotesto  au- 
torevoli sentenze,  per  le  quali  verrà  meglio  racco- 
mandalo il  rlinlco  conreiio  che  la  ipocondriasi , e 
con  essa  l' isterismo  , dove  sia  I*  elTeito  diretto  di 
potenze  aventi  affinità  fisiologica  col  processo  ncr- 
veo di  sensazione,  è una  paraestesla  del  ganglio 
.■iemi-lunare.n  curare  la  quale  o bisogna  far  agire  le 
influenze  della  subbieltivilà  cerebrale  su  )u  gan- 
gjionira.o  adoperare  mezzi  farmaceutici  che  abbia- 
no affinità  elettiva  con  le  azioni  sensorie  del  grande 
, intercostale. 
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J9. 

Tetano. 

Il  telano  non  è che  una  fornia  morbosa.  Noi  ab- 
biamo seduto  eome  ella  può  consociarsi  a qualun- 
que delle  nostre  eliopalie  finora  diseorse.  Doveva- 
no pertanto  fallire  il  giudizio  loro  tulli  quelli  die 
.si  forzarono  a dimostrare  , clic  colesla  forma  non 

riiiò  sorgere  clic  per  cifcllo  prossimo  d'una  sola  da 
oro  Irascclla  essenza  morbosa.  Ond'  io  sarei  per 
iscusarli,  se  essi  invece  di  dirsi  il  telano  è sempre 
reumatico,  è sempre  infiammatorio,  ò sempre  ipo- 
slenico,  i sempre  nerveo, avesse  piuttosto  ciascuno 
ili  loro  atfcrmalo  i mici  tetani  furono  rcumatici,fu- 
rono  infiammatori  c via  dicendo,  l’croccliò  di  tal 
modo  una  semplice  forma  non  si  sarebbe  confusa 
eoi  processo  essenziale  clic  la  governa  , c i falli 
sarebbero  lutti  rimasti  al  loro  posto  , c avrebbe- 
ro cosi  formala  una  ricchezza  empirica , su  la  qua- 
le r analisi  c l’ induzione  con  minore  fatica  c 
più  libertà  lavorando , si  sarebbe  condotta  in  un 
punlodonde  avrebbe  discoperto  sempre  il  giusto  va- 
lore di  colesla  forma  nervosa.  Ma  veramente  co'no- 
slri  principi  cliologici  die  fondano  la  critica  della 
ragion  clinica,  si  può,  se  troppo  non  c'  illudiamo  , 
sceverare  la  prcicnsionc  Icorclica  dal  puro  fallo 
che  ba  servito  di  base  allo  scrittore  per  salire  ad 
un  generale  principio.  Trovisi  per  esempio  il  clini- 
co in  luogo  c in  circostanza  dove  fra  le  cagioni  rc- 
inolc  le  più  cospicue  appariscano  le  repentine  vi- 
cissitudini almosferiebe  : faciimcnic  riconoscendo 
questa  medesima  causa  i tetani  di'  egli  tratta  , sa- 
ranno governali  da  idiopatia  reumatica  , c i bagni 
lepidi  c i sudoriferi  ne  costituiranno  il  miglior  me- 
todo di  cura.  Se  egli  poi  da  questi  falli  suoi  vuol 
dedurre  per  tutti  gli  altri,  il  telano  essere  sempre 
reumatico,  questo  è quel  tanto  di  pretensione  Ico- 
rclica clic  va  posta  da  parte , finlanlocbè  la  storia 
clinica  del  telano  non  ci  presenti,  clic  questo  mor- 
bo sotto  l'osservazione  ingenua  d'altri  clinici , Iro- 
vanlisi  in  altri  luoghi  c circostanze,  fu  sempre  non- 
dimeno in  rapporto  direno  e immcdialocon  la  sud- 
delta  causa  atmosferica, e fu  curalo  sempre  coi  me- 
desimi ajuli  terapeutici.  Ma  la  storia  clinica  invece 
ammaestra  , die  oltre  tulli  que'  casi  d'  cliopalia  o 
dinamica  o meccanico-organica  cui  può  associarsi 
la  forma  telano, non  v'ha  poi  natura  diversa  di  pro- 
cesso idiopatico  che  non  la  possa  egualmente  pre- 
sentare. Tantoché  il  telano  può  essere  persino  go- 
vernalo da  un  processa  di  paralruOa,quando  ne  sia- 
no causa  remala  diretta  arte  impure,  villo  malsano, 
rcIropuLsionc  d'impetigini, umori  putrescibili  d'  ul- 
ceri e piaghe  esterne  riassorli,  c via  dicendo.  Nar- 
rano Liboschilz  e G.  E'rank  che  fra  i giudei  di  Vilna 
era  comune  il  telano  e il  trismo  infantile,  prodotto 
dalle  immondizie  c dalle  arie  corrotte  delle  loro  ri- 
slrcllo  abitazioni.  Nane  aulem  quo  tempore  tnei- 
piunl  purìloli  magio  tludcre  ac  cubicula  amplio- 
ra  itihabitare,  moròus  de  die  in  diem  rarior  eco- 
dii.  E il  De-Haen  curava  con  gli  acidi  il  telano  dio 
vedeva  congiungersi  come  forma  alla  febbre  pu- 
trida. 

La  forma  tetano  ha  luogo  facilmenic  allora  quan- 
do da  una  causa  qualunque  resta  lemporariamen- 
le  inierrnllo  il  commercio  e l'equilibrio  d' aziotic 
fra  la  subbicllirilà  spinale  e la  cerebrale,  o fra  quel- 


la c la  ganglionica.Le  radici  dc'nervi  spinali  sollralli 
all  impero  della  volonià,  agiscono  allora  come  au> 
lumalicaincnle.  Questa  forma  perù  , se  é acciden- 
tale nelle  maialile  governale  da  lull'allra  essenza 
fuorché  nervosa,  diventa  necessaria  c rapprcsen- 
laliva  assoluta  della  essenza  quando  il  morbo  é 
cosliluilo  da  alterazione  idiopatica  tfel  processo 
sensorio  dello  stesso  spinai  midollo.  E in  questo 
modo  stabilito  il  telano  nerveo, o allriinenli  gover- 
nalo da  imracstcsia  spinale.  Qui  le  congcslioni 
c talora  le  flogosi  non  sono  die  rcifcito  delle  con- 
trazioni violenle  o espansioni  della  fibra  muscola- 
re e nervosa,  ossia  della  forma  della  (laraeslesia  : 
tanto  sono  lontane  dalla  causa  prossima  , c tan- 
to poco  le  sDiirazioni  parziali  di  sangue  in- 
riuircbbero  su  la  cura  diretta  del  morbo,  l'iù  in- 
nanzi di  queste  v'è  la  cura  che  si  pratica  su  la  for- 
ma telano;  o cercando  di  rimellcrc  se  é possibile, 
come  voleva  Cruveihlicr,i  movimenti  aulomici  ner- 
vosi sono  la  direzione  della  volooU , o praticando 
forli  agenti  dinamici  universali  esterni , come  ba- 
gni freddi  0 caldi.  Ma  sebbene  con  questi  mezzi 
si  mitigasse  od  anclic  sospendesse  la  forma  tetani- 
ca, ella  sarebbe  sempre  soggetta  a recidiva,  sussi- 
stendo ancora  il  processo  essenziale  di  paraesicsia 
per  promoverla.  Questo  processo  quando  é pvimi- 
llvo  non  può  essere  che  i'cITello  diretto  e innne- 
dialo  di  cause  rcmole,cbc  per  la  loro  alUnilà  fisio- 
logica col  processo  nerveo  di  sensazione,  abbiatio 
valuto,  prima  e più  polculemenle  d'ogni  altra  coti- 
causa,  a indurvi  un'alterazione  idiopatica.  Quaiido 
csisiniio  questi  rapporti  cliologici  il  telano  è es- 
scnzialniciilc  nervoso,  e la  cura  radicale  non  può 
ottenersi  se  non  si  congiungono  ai  mezzi  che  talu- 
ni praticano  contro  la  forma,  l'uso  dcU'oppia  o dì 
altri  narcotici  die  abbiano  alQnilà  diretta  elettiva 
su  le  funzioni,  non  dinamiche,  ma  sensorie  del  mi- 
dollo spinale. 


S IO. 

Blononuuila. 

Una  delle  forme  proinlipc  del  processo  dì  al- 
terazione idiopatica  di  subbieltivila  cerebrale  è la 
monomania.  Offre  parossismi  di  delirìo,di  demen- 
za l'cnccfalitide:  gli  olTrnno  le  paradìapnic,le  ipo- 
trofie , le  paratroOc.  Ha  é monomaniaco  anche 
quello  nel  ai  cui  organo  cerebrale  non  si  manife- 
sta veruna  flogosi  c congestione:  é monomaniaco 
anche  quello  i di  cui  processi  di  nutrizione  si  com- 
piono con  la  massima  normalità.  Esquirol  in  mol- 
le e diligenli  sezioni  anatomiche  di  pezzi  non  Ita 
I trovato  alterazione  alcuna  nell'  organo  cerebrale. 
Egli  osserva  inoltre  , che  nella  monomania  gaja 
non  ha  luogo  pcriurbamcnio  alcuno  nelle  funzioni 
assimilalivc.  Gl'individui  clic  ne  solTrono  conser- 
vano lutto  il  buon  aspetto  d'un  uomo  sano. 

Il  commercio  immedialo  fra  le  potenze  della  ra- 
I gionc  e le  operazioni  sìnlcliche  della  subbictlivilà 
cerebrale  fa  si  che  alterata  questa  ovvero  costitui- 
ta in  paracsiesia, debbano  immcdialameiilc  seguir- 
ne i disordini  Ira  i rapporti  inicllelluali  e l'obbiet- 
tivo  esterno  ed  organica  ; onde  il  raonomaniaco 
creda  di  vedere  ciò  che  non  vede,  di  essere  quel- 
lo che  non  é,  spingendo  all'estremo  la  illusìouc.o 
meglio  isolandosi  in  una  sola  icndenza  affettiva. 
I Quindi  è che  la  causa  prossima  della  monomania 


P.VUAK; 

riiicdc  sempre  nel  corrello^  o in  quella  parte  di 
cssudovc  si  elaborano  materiati  sensitivi  currispoii* 
denti  0 qtiuila  o a questa  iciKlenzn. 

Quel  grado  di  paracstcsia  cerebrale  ebe  lio  per 
sintoma  la  monomania  è accmiipugiiato  da  momenti 
dinamici  o di  contrariune  o di  espansione  assai  e* 
saltali;  tantoché  airKsquirol  parve  di  considerarli 
quasi  in  uno  stato  tetanico.  Nella  monomania  gaja 
vi  ha  una  vivacità  estrema  di  movimenti  e di  favel* 
la, un  certo  qual  impeto  espansivo  in  ogni  azione, 
un  profondo  sentimento  di  soddisfazione, arditezza, 
audacia,  irascibilità  furibonda.  Ali’  opposto  la  mo< 
iiomania  triste  c caratterizzala  da  iitovimciili  coii' 
irarl:  gl  individui  che  ne  sono  alTotli,  dice  Esquì- 
rol,  si  emaciano,  si  stanno  sempre  concentrali  in 
sè  slessi,  inerti,  [orbiti,  cupi,  solitari,  amano  le 
tenebre  c il  silenzio:  i loro  tratti  acquistano  un’a- 
bitudine di  contrazione  che  li  fa  riconoscere  a pri- 
ma vista.  Su  queste  esterno  sembianze  dinamiclic 
della  monomania  è forse  fondata  ropiniono  erro- 
nea di  coloro,  clic  no  riposero  la  essenza,  chi  nel- 
Teretismo,  chi  nel  rllassainento  della  libra  ner- 
vosa. 

Non  v'ho  affezione  idiopatica  che  tanto  diretta- 
monte  dipenda  daH’oniiiiin  fìsioiogìca  dcflu  causa 
remota,  quanto  la  paraestesia  cerebrale.  Conce- 
dasi pure  airEsquirol  che  le  cause  della  monoma- 
nia, come  quelle  delle  altre  malattie  delle  menta- 
li,  non  esercitano  sempre  direttamente  la  loro  a- 
zion  sul  cervello,  e che  lo  stomaco,  le  intestina,  il 
fegato,  l'utero  c gli  stessi  polmoni  essendo  alTclli 
possano  delerminare  nel  cervello  un'affezione  sim- 
patica, donde  derivino  sintomi  d’  una  monomania 
irìslo  0 gaja,  cd  anche  di  mania  assoluta.  Ma  pro- 
testa l’Esquirol  medesimo,  che  le  flcmmasic  cro- 
niche dei  nominali  parenchimi  non  valgono  ad  ec- 
citare il  turbamento  delle  facoltà  iiilclTcttnali  clic 
in  un  pieeoi  numero  di  casi:e  In  questi  casi  la  mo- 
nomania sarebbe  omopalica,  e non  affezione  pri- 
mitiva; essendo  sempre  necessaria,  perchè  questa 
abbia  luogo,  una  predisposizion  cerebrale  c cause 
dirette  di  alterazione  nelle  facoltà  sensorie  di  que- 
sto viscere.  I calcoli  cliologici  dell'  Esquirol  con- 
formano questo  suo  priucipio;  dacché  in  482  mo- 
nomanìaci,  317  appartengono  soltanto  a monoma- 
nie primitive;  e queste  furono  dircUamcnie  pro- 
mosse 0 da  indisposizione  ereditaria  o da  profon- 
de affezioni  (lell'aiiimo.  Egli  é un  errore  do*  sen- 
sualisti, che  le  passioni  non  possono  nascere  pri- 
milivamenlc  nel  principio  pensante  : e sebbene  a 
voler  esser  loro  indulgente  si  possa  ritenere  que- 
sto concetto  per  lo  passioni  istintive  animali,  cre- 
do die  certo  niuno  soprà  oggi  più  favorirlo  per  te 
passioni  sociali.  Dimando  poi  il  perché  , quando 
una  di  coleste  passioni  sia  potenza  morbosa  cono- 
sciuta come  alta  a produrre  la  monomania,  il  pro- 
cesso idiopatico  che  ne  è t'effcUo  non  si  ha  da  col- 
locare in  una  alterazione  Immediata  della  funzione 
dcirorgano  che  le  è il  più  prosaiino  e quasi  con  es- 
sa immedesimalo;  ma  piuttosto  si  ha  quella  causa 
da  mandare  prima  ad  agire  dirclliimeule  sul  fega- 
to, su  l'utero,  su  lo  stomaco,  o di  qui  farla  risali- 
re al  cervello,  e tenere  rallerazìonc  del  processo 
sensorio  di  questa  parte  come  un  clTcUo  del  tur- 
bamento materiale  dei  suddetti  parenchimi? 

L’umanità  per  una  parte,  c il  pieno  c universale 
convincimento  dall’altra  che  non  vi  sia  altro  mez- 
zo terapeutico, nè  più  in  rapporto  con  la  causa  rc- 
Puc.  Voi.  I. 
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mota  c la  prossima,  c quindi  nemmeno  il  più  cfTl- 
cace,  lianiiu  fallo  clic  oggi  nel  governo  deile  a- 
lieiiazioni  mentali  primeggi  sopra  ogni  altra  ia  cu- 
ra morule,  li  dirigere  i poteri  superstiti  della  ra- 
gione contro  la  tendenza  morbosa  airdtiva,  il  su- 
scitarsi ali'iniprovviso  cd  a caso  una  viva  ufl'czionc 
contraria,  o il  farla  sagncrmeiilc  insorgere  ad  ar- 
te, o rajutarc  questi  inorali  presidi  con  farmaelii 
d’azione  eucsfeitca  sul  processo  di  paracstcsia  ce- 
rebrale,sono  i primi  e i soli  mezzi  che  spesse  vol- 
te conducono  o guarimcalo  ia  monomania. 

SII. 

Varlezii  dUvgocMtlciie  della  parac«te«la. 

Non  sempre  la  sembianza  esterna  d’ un  morbo 
governalo  csscnzialincnlc  da  paracstcsia  si  pre- 
senta con  tetre  forme  prototipe  qui  sopra  conside- 
rate. Nò  tampoco  ovviun  sempro  che  tra  le  forme 
esterne  clie  accompagnano  cotesto  processo  pri- 
meggino quelle,  che  nelle  nosologie  appartengo- 
no alle  neurosi.  Che  anzi  qualche  clinico  ha  dato 
per  carotlcTC  costitutivo,  della  neurosi,  il  poter  si- 
mulare ((ualunquc  forma  di  malattia. A compimen- 
to adunque  dei  principii  della  nostra  dottrina  an- 
che in  questo  sommo  genere  di  morbi,  passeremo 
0 notarne  con  brevi  uvrcrlcnzc  le  diagiiosticlic 
pos»ibiii  varietà. 

§ 12. 

Coa  forme  di  febbri. 

Chi  si  fa  a meditare  la  rinomata  dissertazione 
dcii'Hiixham  su  la  tenta  neruosa,  se  non  lia  in  ma- 
no il  nostro  principio  dell’aniiiitù  (i»iologica  onde 
discoprire,  fra  quello  molle  cagioni , c quel  vario 
0 molliplicc  metodo  di  cura,  i rapporti  eliologici 
e terapeutici,  oso  dire  che  non  vi  trova  mai , qua- 
lunque sia  la  sua  (corica,  nò  Valfa  , nè  l’ omega. 
Quella  dissertazione  é alTallo  empirica.  Ivi  l'iluv- 
hani  non  ha  descritto  una  sola  malattia,  ma  molte 
niainUic  sotto  una  sola  forma.  Alla  maniera  di  Sy- 
dcnliam  egli  li  pone  soil’occhio  una  costiluziuiie  an- 
nua le  di  morbi  febbrili  in  clic  prcdomhiuva  la  for- 
ma ncrvosa.lt  fondo  però  di  colerli  morbi  non  era 
identico  ia  lutti.  Egli  stesso  riluxliam  le  lo  fa  toc- 
care con  mano  avvertendo, come  alcuni  erano  con- 
tagiosi,altri  no;  e nei  primi  si  notava  un  esantema 
di  papole  rossigne  floride  e copiose , negli  altri, 
ch’egli  distingue  col  nome  di  putridi , iiolavansi 
invece  le  afte  nere,  le  ecchimosi,  le  vibici.  Cosic- 
ché st  dee  credere  che  tra  le  febbri  nervoso  ch'e- 
gli descrive, corno  intercorrente  si  presentasse  qua 
e ià  ii  contagio  petcccliialo  o miliare. Ma  se  questa 
veramente  dovea  csscrcja  malattia  principalc.l'flux- 
ham  le  avrebbe  dato  assaipiùvalore,  avrebbe  par- 
lalo degli  altri  morbi  come  di  varietà  o modiÓca- 
zioni  dello  stesso  contagio, avrebbe  infine  dichiara- 
lo,che  sotto  qualunque  apparenza  era  sempre  con- 
tagiosa.Un’altra  prova  clic  l’IIuxham  ha  voluto  de- 
scrivere vari  morbi  sotto  una  so  la  forma  è che  egli 
ne  riconobbe  alcuni  direttamente  prodotti  da  con- 
tagio, laddove  agli  altri  dà  per  causa  remota  lo  vi- 
cende atmosferiche,  il  viso  malsano,  i patemi  del- 
ranimo.Quindièchefraimorbi  ch'egti  in  quel  tor- 
no epidemico  ebbe  ad  osservare,  ve  n’eraiui  proba- 
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Iiilmcnlc  0 Tonda  rcumalico,a  fondo  di  paralrona,a 
fondo  di  paracslcsia:  c|tiiiidi  £ pure  che  chi  consi- 
derasse la  Iciita-ncrvosa  lai  riualc  in  complesso  la 
descrive  riluvhaiii  per  un  solo  morbo  , polrclilio 
campare  mill'anni  clic  nella  sua  pratica  non  gli  av- 
verrebbe mai  di  realimrle.  Ma  lenendo  il  nostro 
avviso  egli  potrebbe  riconoscere  cd  isolare  la  vera 
lenla-ncrvosa  a fondo  di  puraealesia , o forse  me- 
glio di  ipocs(cii«, dagli  altri  morbi  con  forine  ner- 
vose di  queirannualc  coslilurionc.  I sintomi  che 
csclusivamenle.  le  appartengono  , sarebbero  i se- 
guenti: a Oinnes  corporis  scnsus  depravanliir  ma- 
li xime,  vis  vident  ociilis  apcrlis.perdilur  nlfacliis, 

Il  perdilur  aiidilus,  vis  cliam  sapidissima guslaiil, 

Il  lorpent  adeo  membra  ut  parum  admodiim  sen- 
ti liscaul  vcl  acerrima  vcssicatoria...  Tandem  et 
Il  aliena  murmuraiit  subinde  et  desipicniia, furiosa 
Il  lamen  alicsi  insania,  o La  causa  remota  diretta 
ne  sarebbero  i patemi;  il  metodo  diretto  di  cura, 
ronsislercbbe  negli  oppiali  e in  quegli  altri  mesci 
che  sono  atti  a riotdiuarc  il  processo  d' innerva- 
zione. 

Questa  medesima  febbre  può,  solfo  cerio  circo- 
stanze, ollrirc  tipo  intcrmillenle.  Questa  £ la  vera 
fehbTis  nereosn  vnlcrmillcns  clic,  dove  sia  grave  , 
può  simulare  la  perniciosa  miasinatira  in  qualun- 
que luogo  0 tempo;  ma  ne  differisce  per  la  divcr- 
silò  della  causa  remota,  c por  esser  curabile  sen- 
za china. 

5 13. 

Con  forme  di  proflorj,  d'imprtiglor. 
di  ricciuiuul. 

Non  sarebbero  tanto  rari  agli  occhi  dc'noslri  cli- 
nici i profluvi  si  cruenti  che  d'altro  gcnerc.gover- 
nali  essenzialmente  da  diolesi  nerveu  , se  essi  ne- 
gli oppiali  non  valutassero  la  sola  azione  dinamica, 
c se  quando  ne  hanno  tratto  giovamento  non  ar- 
gomentassero sempre  nel  fondu  ntonico  della  ma- 
ialila. Perocchò  nell'oppio  od  anche  nella  morfi- 
na, c In  lutti  quegli  altri  farmachi  delti  narcotici , 
antispasmodici  o nervini,  oltre  l’azion  dinamica  , 
devesi  valutare  (c  quindi  hanno  preso  i nomi  che 
hanno)  la  loro  azione  ciiesiclicrt  , ossia  alla  a ri- 
condurre a normalità  lo  condizioni  subbicllive  al- 
terale de  centri  senzienti.  [Iella  facilità  con  che  un 
fondo  di  paraeslesia  può  associarsi  alla  forma  pro- 
fluvio, ne  porge  bastevole  avvenenze  nel  suo  epi- 
tome il  Frank  (J  a<ii).Guardinsi  in  oltre  i suoi  dog- 
mi generali  su  la  causa  intrinseca  della  forma  c- 
santemallca  c impetiginosa,  c si  vedrà  come  anche 
In  paraeslesia  valga  a produrle  (§  271,  276,  37S.). 
E quanto  alle  rilenzioni,basli  sola  la  seguente  sen- 
tenza; • Quod  si  vero  mentis  cum  dejcclione  per- 
ii lurbaliu,h)dropem  crebro  producal.molus  illam 
« erigenles  alque  grati  sanalioneni  hujus  secun- 
II  danl.  Opii  in  hidrope  aegrorum,  morbosa  scnsi- 
II  bìlitate  laboranlium,  virlus  non  acquivoca,  haec 
« ullcrius  conllrmal. 

§H. 

AvvertenM  cllnica. 

Q\ianlunqi]C  perianto  non  sia  da  porre  in  dub- 
bio il  darsi  malultie  nervose  per  primitiva  altera* 
zfonc  nel  processo  nerveo  sensitivo,  lullavolta  non 


£ cosi  frequente  coleslo  stalo  morboso  originario 
nc'norri,  come  d'alirniide  frequenti  sono  sopra  gli 
altri  fondi  idiopatici  le  forme  nervose.  iJccsi  bene 
avvenire  di  non  ascrivere  a vizio  idiopatico  dc'ccii- 
tri  senzienti; ovvero  a paracslcsia,se  non  ehequuf- 
li  neurosi  in  clic,  dopo  le  opportune  comparazioni 
cd  eliminazioni  diagnoslicbc,  ogni  altra  possibile 
alTezion  primitiva  sparisca  a confronto  di  questa, c 
si  riduca  a furnia,  o liiU'al  piò  ad  omopalia.  Qual- 
che maggior  valore  c soccorso  diagnostico  clic  non 
avevano  in  questi  casi  i siiiloini,  iie  sembra  die  lo 
abbiano  acquistalo  per  la  triplice  divisione  da  noi 
falla  de'ccniri  subbicllivi  del  sistema  sciiziciilc. 
Tuttavia  questi  segni,  da  per  s£  stessi,  non  accer- 
terebbero mai  il  clinico  se  primicrameulc  o secon- 
dariamente colesti  centri  patiscono. /F'Iiofoi/tii  mii- 
jorem  /tic  luccm  nfl'ert,  lia  detto  andic  G.  Frank, c 
molli  altri  clinici  con  lui  ricunoscono  questo  vero. 

CAPITOLO  Vili. 

ORDINI-;  SECONDO 
DELL.»  SECOND.t. 


IDIOFATIE  EPZCiriCaZ. 

Vi  sono  delle  malattie  idiopaticlic  nelle  quali 
ancora  l'analisi  non  £ giuiila  a ddcriniiiarr.  se  da 
alterazione  di  processi  di  dciiulrizioiic  o di  iiiilri- 
ziunc  0 di  sensazione  dipciidano.Quindi  il  rappor- 
to Ira  la  causa  remota  c la  prossima.e  le  maniere 
sponlanee  di  crisi  o le  azioni  elcllivc  dc'rimedi  unii 
ò in  questi  piò  Psiolngica,ànt  non  risulta  piò  dal- 
l'aniiiilà  della  potenza  morbosa  con  la  tuiiziniie 
perturbala,  alliiiilà  per  la  quale  siamo  condotti  lin 
dove  la  capacità  della  ragion  clinica  può  giungere 
per  dclermiiiare  la  natura  di  un  morbo,  la  catego- 
ria alla  quale  appartiene,  c dichiararlo  come  pa- 
lologicameulc  eoiiosciulo.  Nelle  inalollia  idiopati- 
che che  qui  collocliiaino,  il  suddetto  rapporto  esi- 
ste, ma  non  £ clic  empirico;  iinpcroecliè  la  causa 
luro  cITdiricc  non  £ ritcribilc  alle  comuni  c con- 
nalurali  pulciizc,  corno  atmosfera,  alimcnii,  pale- 
mi  d'animo, c via  dicendo. E n£  tampoco  si  potreb- 
bero Ioli  iiialallie  riferire  ad  alterazioni  materiali 
di  tessuto  0 di  vilal  movimento,  come  sono  quelle 
prodotte  dai  veleni,  le  quali  si  riducono  sempre  a 
cliopalic  dinamiche  o mccranico-orgauiclic;  impc- 
roccli£  esse  lianno  tulli  i caratteri  propri  delle  idio- 
patie, e massimamente  quello  di  dover  percorrere 
un  periudu  dclermiiiato.  La  singolarità  adunque 
della  causa  remota  che  le  produce,  l'ignoto  modo 
d'agire  di  essa,  co  le  fa  riguardare  come  alfallo 
.sjieci/ica.  c come  specifico  altresì  il  fondo  essen- 
ziale morboso  clic  ne  risulla, c quindi  assoluliimeii- 
tc  specifica  l'azione  del  rimedio  clie  vale  a debel- 
larla.Noi  enllodiiamo  pertanto  in  qucst'urdiiic  (ul- 
te le  malallic  da  contagio, e le  febbri  inlcrniiltcnli 
produUe  da  miasma  palustre. 

SI. 

GENKnE  PRIMO. 

COSTICI. 

Il  conlagio  £ potenza  elio  iiidncc  malattia  olla  a 
comunicarsi  per  coniallo  con  la  sua  inirinscca  qua- 


IDIOPATIE  SPECIFICHE.  i;U 


lilìi  dagrinfoUi  ai  soni.  I parlicotari  carailcri  che 
diparlniio  (|UC:ila  potenza  eia  qualunque  altra  mor' 
1m»s»  che  sia  in  natura,  e quegli  allreitanln  singo- 
Ijii  che  mauiresla  la  malailìu  che  n'è  1'  circtlo  itn- 
meJiuto,  sono  la  ripruchuionc,la  necessità  di  nua 
pnrHcoI«rcprer<i.'»;iOiJÌ;ionc , il  suctiidismn.  Nes- 
suna maimiia  airinruorì  di  quella  prudolla  da  con- 
tagio ha  le  proprietà  di  riprodurre  la  materia  stes- 
sa per  la  quale  essa  ebbe  origine;  da  questa  di- 
pende la  dilTusionc  epidemica  del  conl.igio;da  que- 
sta il  conservarsi  dc’germi  in  Istato  latente  su  que- 
sto 0 quel  corpo, in  questo  o quel  luogo, e riappa- 
rire sviluppandosi  sotto  opportune  circostanze;  da 
«piesia  il  mantenersi  le  loro  forme  diverse  per  si 
lungo  giro  di  Olmi;  da  questa  il  dilTondersi  delle 
roningioni  sotto  qualunque  stato  dell*  atmosfera, 
dciraniìona,  delle  condizioni  morali  e civili  d’un 
pnpulo.  Egli  è in  fino  nticslo  il  meraviglioso  feno- 
meno, per  cui  principalmente  i contagi  sono  quel- 
lo che  sono.  Il  carallerc  specifico  della  predi^spo- 
sizione  ai  contagi,  negala  da  alcuni  perchè  non 
lolla  nè  inteso  nel  suo  giusto  senso,  non  è nè  può 
essere  rctTcUo  delle  cause  morbose  ordinarie. Que- 
ste non  fiimio  che  sviluppare  quel  particolare  prin- 
cipio in  che  la  predisposizione  consislc;ma  se  que- 
sto principino  non  esiste  per  peculiare  idiosincra- 
sia, 0 è stato  cnnsiinlo  una  volta  da  un  qualche 
conlagin,  tutte  quelle  cause  cui  si  dà  il  valore  di 
predisponenti  non  giungono  mai  a produrlo.  Può 
pure  Torganismo  d'un  uomo  che  abbia  già  sofTerto 
il  vajuolo  trovarsi  in  mezzo  e maltrattato  da  qua- 
lunque causa  ordinaria  morbosa,  chè  per  queste 
non  riacquislorà  mai  ralliludinG  a contrarre  di  nuo- 
vo quel  contagio  una  volta  sufterto.  D'  altronde  il 
restare  molli  immuni  da  un  contagio  clic  non  ab- 
biano soITerlo  moi,  anche  senza  cvilnrc  i contatti, 
è una  prova  inconlraslabile  della  ncccssiià  di  una 
predisposizione.  Ma  questa  non  potendo  essere  Io 
cfTeUo  di  cause  ordinarie, e cessando  d'csislcro  do- 
po fazione  compieta  del  contagio  col  quale  trova- 
vasi  in  specifici  rapporti,  provano  clic  essa  consi- 
ste in  un  principio  aspcllarUc^  non  meno  specifi- 
co od  ignoto  del  processo  morboso  clic  io  elimina 
dalt'organismo  o lo  consuma.  Conseguenza  neces- 
saria di  questa  seconda  pronriclù  specifica  do'con- 
lagi  è il  sucludismo,  ossia  rincapneilà  n contrarre 
più  d*uiia  volta  la  stessa  tnaiallia  coa(agiosa,od  an- 
che coiilracndula  in  quaiciio  raro  caso,semprc  con 
minor  forza.  Anche  questa  è proprietà  afTalto  sue- 
cifìca,  che  ha  fondalo  la  validità  clinica  della  Le- 
iioliccniissitna  scoperta  della  tmcctnazionc,  e che 
in  nessun  ufiro  genere  di  morbi  s'incuiilra  fuorché 
nc’conlagi.  Ogni  comune  idiopatia  può  andar  sog- 
getta a recidiva,  qualunque  volta  si  rinnovclli  la 
causa  sua  produttrice,  e ogni  recidiva  anmciila  il 
grado  dclfatTcziotie  morbosa.  Le  malutlic  conta- 
giose procedono  con  andamento  inverso  : olire  al 
rendere  nella  maggior  parte  de'  casi  insusccUibtIi 
alla  recidiva  l'informo,  ad  Olila  de*  nuovi  conlatli 
mediali  o immediati  del  medesimo  contagio,  tut- 
tavìa anche  recidivando, la  forza  della  malattìa  de- 
cresco iu  proporzìouo  siuo  a rendersi  quasi  nulla. 

52. 

!V*twra  de’conlogl. 

Queste  particolari  propriefà,  come  falli , danno 
base  alf  anUcbissioia  ipotesi  inlorno  alla  naturai 


vico  e alla  deriuoiione  eslcrna  dc'conlagi.  Seria- 
mente che  qualunque  altra  se  ne  immagini  non  i- 
starebhc  cosi  in  relazione  cui  mentovali  caratteri 
quanto  questa.  Nessun  prodotto  spontaneo  dell’u- 
mano organismo  saprebbe  conservarsi  per  lungo 
tempo  aderente  a qualunque  corpo  conduUoro  , 
sempre  identico  a se  medesimo,  sempre  allo  a svi- 
lupparsi e a riprodursi  con  le  stesse  forme.  Questo 
èsolamcnio  proprio  dc’gcrmi  de' corpi  organizzali 
e dotati  di  vita.  Se  il  maggior  contagio  dcv'csscru 
prodotto  d'una  malattia  generata  da  cause  comuni 
ordinarie  , salgano  pur  ({ucslcal  modo  il  più  inso- 
lito di  nocevolezza, spariscono  i caralleri  della  pre- 
disposizione specifica  e del  suctudisino,c  sparisce 
insieme  la  ncccssiià  del  contagio  e del  contaUo  , 
per  ispicgarc  la  diffusion  della  loalaltìa.Ua  ullimo,o 
dentro  o fuori  delf  umano  organismo  elio  si  gene- 
rasse spontaneo  il  contagio  , esso  sarebbe  luU'al 
più  un  veleno,  un  ossido  animafe,  ossia  una  con- 
gerie di  molecole  organiche  che,  perduta  fa  vitali- 
tà obbediscono  alle  leggi  delia  chimica  bruta.  Ma 
qiiafè  quel  veleno  che  si  riproduce  iielfavvcteiia- 
lo?  qual'è  quello  che  ha  bisogno  di  una  pcculiar 
predisposizione  per  manifestare  i suoi  elTeUi?  qua- 
l’è  quello  che  una  volta  produccndo  vcnclicìo  noti 
possa  produrlo  la  secunda?  Alf  opposto  tenuto  il 
coniamo  di  natura  organica  viva,  la  riproduziono 
deve  furrnarc  il  precipuo  suo  caraUcrc  ussciiziale  ; 
ed  essere  tanto  più  mirabile  e feconda,  quanto  più 
la  specie  si  trova  agli  ultimi  anelli  della  catena  a- 
iiimale.  Ella  è anche  proprietà  esclusiva  di  questi 
meriomissimi  inselli  o vermi  parassiti , dopoché 
hanno  spogliato  una  pianta  o una  aiiiinatcdi<(uel- 
la  sostanza,  qualunque  ella  sia,  clic  serve  ai  loro 
bisogni  dì  nutrizione,  od  essi  o le  loro  discenden- 
ze periscano,  e si  distacchino,  e più  non  ritornano 
là  dove  trovano  consumalo  quel  principio  di  che 
vanno  in  traccia  col  loro  istinto  particolare.  Quin- 
di la  predisposizione  e il  sueludismo.  fare  adun- 
que assai  prossimo  al  vero,  che  i contagi  non  siali 
che  famiglie  d'insetti  o vennicciuoli , che  si  pro- 
ducono secondo  le  leggi  comuni  a tutti  gli  esseri 
dotati  di  vita;  ed  essendo  parassiti  di  loro  natura, 
si  collocano  sui  corpi  umani  e quivi  si  propag.mo, 
finché  dopo  un  delenniiiato  tempo  gii  abbandona- 
no, cessano  di  moltiplicarsi  per  circostanze  contra- 
rie alla  loro  conservazione,  e non  restano  di  essi 
che  i germi,  i quali  dàmiu  origine  in  seguito, sotto 
nuove  circostanze  favorevoli  al  loro  sviluppo, ad  al- 
ire  epidemie  cgiilagiuse. 

§3. 

IdcntltA  del  prfM^.sv>  .perineo  dì  .afte  lo 
moloulo  cuntoglows. 

Qiiaiiliini]uc  il  processo  iiliopaUco  che  ROrcrni 
la  iialura  e l'andamcnlu  delle  nialallic  proiloUc  ihi 
coidagiu  sia  alTallo  ignolo  e spccilico,  come  spcci- 
lico  nssolulameiitci  il  modo  di  agire  della  potenza 
circllricc  su  rorgauismo,  tullavia  le  scgrcle  analo- 
gie che  i falli  0 lo  sperienze  discoprirono  Ira  con- 
lagio  0 contagio  conducono  ad  argomentare,  che  il 
processo  idiopatico  che  per  essi  si  genera  in  mezzo 
ad  ima  molliplicc  varietà  di  forme  sia  in  fondo  in 
tutte  le  nialaUic  contagiose  soiniglianle.  liiscorren- 
do  altra  volta  questo  argomento  , io  dimostrai  per 
molli  esempi  che  non  Csialono,  come  predicano  le 
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lo  dello  loro  iiiconirasliibile  unoluj^^iii.Eu  <]uale  sco- 
porla  io  riiciigo  per  ima  delle  più  lidie  e più  ulili 
ncllu  dollrinu  de'coiUngi.  Imperoccliè  se  )'  empiri- 
smo clinico  ci  dè&sc  iiiui  un  rimedio  spcciGco  hi- 
diihilQto  per  uno  solo  di  essi;  essendo  tulli  gover- 
nali da  un  processo  identico , il  detto  rimedio  do- 
vrebbe essere  lo  specilioo  di  tutti.  Un  punto  empi- 
rico donde  parte  questi!  induzion  terapeutica,  esi- 
ste nelle  maliitlie  conlngiosc.  La  sililidc  ha  per  ri- 
medio spcciOco  indubitato  il  mercurio. Ma  esìstono 
falli  che  provino  cotesto  rimedio  valere  egualmen- 
te come  il  più  cllicucc  contro  gli  albi  contagi  ? 

Le  preparazioni  mercuriali  combattono  diretta- 
mente la  lue,  non  come  comliilirici  d’un  principio 
ucidincaiilc;  secondo  il  parere  del  Giannini, ma  co- 
me conlcnenii  esso  mercurio. Imperocché  i lerilativi 
Lati  con  altri  rimedi  conduttori  di  cotesto  princi- 
f.ipio,  non  haimu  mai  equiparalo  nè  la  pronta  né  la 
sicura  eflicacia  dd  mercuriali.  Quindi  all' azione 
specifica  del  solo  mercurio  dchhcsi  la  cura  diretta 
della  sifilide.  Determinalo  questo  primo  fallo,  esso 
serve  di  fondamento  alla  deduzione  clinica  , ogni 
volta  clic  lo  preparazioni  mercuriali  abbiano  mo- 
stralo decisa  cllicacia  ncirutlaccarcil  processo  spe- 
cifico di  tale  0 lai  altra  malattia  contagiosa  , cioè 
che  questa  eflicacia  non  si  debba  a vermi  principio 
ucidilicanlc,  ma  airuzionc  di  esso  mercurio. Ponia- 
mo dunque  da  parte  qualunque  coiiccllo  paloiogi- 
co,  dietro  al  quale  possa  essere  sialo  adoperalo  il 
mercurio  in  nucslo  o quel  contagio, e stiamo  ai  puri 
risultali  dei  ratti,  io  trovo  che  questo  rimedio  è 
sialo  usalo  nel  passato  secolo  contro  tulli  i morbi 
rsanlcmalico-conlagiosi,  e sempre  con  deciso  pro- 
fitto, a preferenza  di  altri  farmachi. Iticorda  lo  Spe- 
ranza che  la  scarlatliun,  il  morbillo,  la  petecchia  , 
lo  febbre  giallafuronoeguaimcntc  trattale  col  mer- 
curio dolce,  ed  infJiiiii  vanlaggi  ne  ottennero  nelle 
decorse  epidemie  i medici  americani, inglesi,  tede- 
schi e italiani , e massime  in  questi  ullinii  tempi. 
Questi  falli  indussero  il  llrera  a dotare  il  mercurio 
di  ima  virtù  anftdcft/cscenfe, ossia  dislurbalrice  dcl- 
Tuziono  Uc’conlagì.  Il  Giannini  nella  pciccchialo  e 
nella  miliare,  con  le  frizioni  mercuriali  e con  l'uso 
interno  del  calomelano  non  solo  indeboliva  notabil- 
mente l'azione  del  conIagio,ma  lalvolla  giungeva  a 
raccorciare  lo  stesso  periodo  di  durala  della  malat- 
tia. Il  Palloni  ne)  ft/b  iffcroi(Ìe  confaryioso,  asseri- 
sce che  dopo  una  dose  assai  alla  di  càlomeIana,gli 
cffelli  deleteri  del  conlagio  rimasero  sospesi, cosic- 
ché egli  non  dubilò  dì  chiamare  il  rimedio  anlicon- 
tagioso.  Che  il  mercurio  valga  infine  ad  attutire  la 
ferocia  dello  stesso  contagio  della  pe5/e,il  provano 
le  spcriciizc  falle  non  ha  guari  in  Gofalonia  su  gli 
appcstati  d'una  nave  jonica  dal  prof.Morcau  de  Jon- 
nés  , non  che  quelle  isliluilc  già  a Malia  nella  po- 
sic  del  1HI.A. 

Per  queste  molte  osservazioni  perlanlo,  il  fonda- 
mento empirico  delia  nostra  induzion  Icrapculica 
non  è più  ristretto  alla  sola  sililidc,  ma  esteso  alle 
principali  atTezioiii  contagiose  : P analisi  di  questi 
falli  ne  prova  che  il  mercurio  non  combatte  il  pro- 
cesso specìfico  nu  con  veruna  sua  supposta  àziunc 
«linainica  , nè  come  condullore  di  principi^cidi- 
licaiile,ma  unicainetilc  come  rimedio  sp'incu: 
(|uindi  l' induzione  terapeutica  da  noi  trattane  di- 
vcMlii  una  clinica  verità;  e questa,  e rimluziun  pa- 
tologica della  unità  dc'conlagi,  della  intrinseca  u- 
naiogìa  dui  loro  modo  d'agire,  e della  idetdilà  del 


processo  specifico  di  tulle  le  malattie  coiilagioso , 
si  avvalorano  a vicenda. 

CAPITOLO  IX. 


CEDERE  SECOyOO, 

ruui  ISTiaSITTEXTI  MliSXATICBE. 

II  fenomeno  febbre  e raccidcntalilà  del  suo  lipo 
iiilermiltcìitc  può  congiungersi,  come  vedemmo,  a 
qualunque  f(ind(/inorl)osu,cliopatico,a  qualunque 
processo  d' idiopatia  finora  considerala  , compreso 
anche  il  processo  specifico  clic  governa  le  malnllic 
contagiose.  Dunque  non  è nè  il  fenomeno  febbre  , 
nè  la  sua  ìiilcrnultcnza  che  stabilisce  il  carattere 
distintivo  specìfico  di  questa  famiglia  di  morbi, che 
qui  come  uHima  contempliamo.  Esso  invece  è ri- 
posto nella  quolilà  della  causa  remota  clic  dirclla- 
mcnlc  la  determina,  e nel  rapporto  Irn  questa  e la 
prossima,  e nel  rimedio  unico  e spcciQco  che  vale 
0 debellarla.  Per  convincersi  che  le  intermitlenli 
miasmatiche  vanno  considerale  a parte  da  qualun- 
que altra  febbre  periodica,  bisogna  portarsi  con  la 
osservazione  in  quc’luoghì  dov’cssc.rcguano  ende- 
miclic  e con  carallcrc  pernicioso  : perchè  è là  so- 
lamente dove  fra  le  molte  cause  clic  si  stimano  al- 
te a produrre  cotesto  cirello  si  può  giungere  a sco- 
prire la  vera,  o.sscrvando  se  l'clTello  sussiste  men- 
tre s'allontarinno  ad  ima  ad  una  tutte  le  altre,  e se 
questo  elTello  legato  cosi  alla  sua  causa  cresca  o 
scemi,  compia  o svanisca  a seconda  di  lati  corri- 
spondenti mutazioni  nella  causa  stcssa.Trovola  per 
lai  modo  questa  causa;  se  essa  non  è delle  comuni 
e ordinarie,  ma  si  mostra  propria  soltanto  d'alcune 
regioni, e se  alla  presenza  di  detta  causa  corrispon- 
de l'emlcmicilù  d'una  parlicolar  malnllia.e  se  que- 
sta non  ccdcclic  a un  soloc  spccifìco rimedio, chia- 
ro è che  questa  famiglia  di  morbi  fonna  una  cate- 
goria essenzialmente  diversa  da  tutte  le  altre,  co- 
munque e nella  febbre  e nel  suo  tipo  periodico  a 
molto  altre  si  rassomigli. 

Egli  è un  fatto  iiicontrastabiln  e costantemente  os- 
servalo , che  rinlcrmiltcnlc  specifica  , o miasmati- 
ca, 0 perniciosa  che  si  voglia  denominare,  non  re- 
gna endemica  che  nc'climi  caldi  e paludosi, e nelle 
stagioni  d'estate  o d'aulunnp,  e che  questa  febbre 
non  è domabile  che  con  la  corteccia  peruviana. Ma 
se  queste  febbri  fossero  le  stesse  che  le  inlcnnil- 
Icnli  ordinarie, prodotte  da  quelle  ordinarie  polcn- 
zc  clic  hanno  afìlnilà  fisiologica  con  le  prime  fun- 
zioni di  vita, siccome  queste  polcnzq  accompagnano 
l'uomo  dapperlullo,cosl  dovunque  dovrebbe  osser- 
varsi In  perniciosa.  Ciò  prova  che  la  perniciosa  do- 
ve regna  endemica  sussisle  come  effeUo,  anche  al- 
lo.Hauiilc  ad  una  ad  una  tulle  ijucllc  cause  morboso 
ordinarie  valevoli  a produrre  le  febbri  periodiche  co- 
muni. È un  fatto  allrcllaulo  innegabile  che  dove  la 
perniciosa  regna  endemica,  come  il  disseccamento 
delle  paludi  fa  scomparire  la  perniciosa , cosi  il 
comparire  e rislaliilirsidi  esse  ridà  entrala  alla  del- 
la inulaltia.  La  sola  causa  adunque  clic,  mentre  si 
allontanano  ad  una  ad  una  tulle  le  altre  , sussisle 
sempre  immcdialamcnlc  legala  con  l'effetto,  celie 
con  questo  decresce  e s’aumenta,  scomparisce  e ri- 
torna, ò il  miasma  pnfudoso. Ma  siccome  febbri  inlcr- 
luiilcnli  pur  csisluuo  dove  non  esigono  paludi  ; ciò 
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pruta  clic  il  miasma  paluslrc  non  6 il  pruiluUorc  di 
iMlIc  (|iiaiilcsono  le  felibri  |icriodidic,ina  soluinculc 
di  lineile  clic, nel  ineiilrc  lcii|;uno  la  condiriunc  sin- 
tomalica  comune  a lune  della  pcriodteilù  parassi- 
slica  s ino  poi  d'un  fondo  idiopalico  diverso  dalle  ol- 
ire,perchè  nei  diversa  la  causa  rcmola  dalla  quale, 
ad  ecccaion  di  opni  altra,  riconoscono  la  genesi  lo- 
ro. Qnc.itc  sono  le  sole  inlcriniucnli  clic  noi  cliia- 
iiiiamo  specifiche , a curare  le  quali  non  vale  clic 

10  spccilico  rimedio  della  corteccia. 

SI. 

ninsmn  paÌ(«do«o. 

Negare  l’osìslj'nza  del  miasma  paludoso  c la  sua 
ollicacia  a produrre  malaUic  parlicotarl,  solo  per* 
cliè  la  cliimico  non  tic  ha  ancora  discupcilu  lu  iia* 
lura  t sarebbe  lo  slesso  clic  negare  per  la  slcssa 
ragione  T esistenza  de*  contagi,  o negare  che  nelle 
carceri , negli  ospedali , iic'  icalri  non  si  formi  un 
miasma  animale,  solo  perchè  in  coleste  viziate  al- 
inosfore  lo  cudimnolria  non  riconobbe  finora  veru- 
na diversità  Ira  le  proporzioni  deirossigcno  c gli 
altri  principii  clic  compungono  qualun(|ue  aria 
pura. 

K un  r.illo  gcncr.ilmenle  osservalo  ( io  dico  nel 
ò'oinmcnfario  su  lu  periodiciUÌ,  dove  espongo  di- 
stesamente retiolo^ia  delle  inlcrmillenli  spccilictie) 
die  tie'cliini  freddi,  coiiiunrpie  vi  esistano  larghi  c 
spessi  paludi , c negli  stessi  climi  caldi  nella  sta- 
gione d'inverno  c ui  primavera  , non  esistono  in- 
kTinillcnlì  specifiche,  appunto  perchè  i miasmi  in 
(ali  luoghi  c tempi  non  si  sviluppano.  Ma  tanto 
quelle  febbri  clic  (|iiesti  miasmi  cominciano  a svi- 
lupparsi appena  i calori  eslivi , specialmente  dei 
climi  caldi,  cominciano  ad  agire  sui  paludi  mede- 
simi. i)gli  ò necessario  adumpic  che  i calori  diurni 
giungano  ad  un  forte  grado  di  elevazione  aflìncliè, 

11  calorico  ogenle.ii  potentissimo  fra  lutti  gli  agenti 
chimici,  operi  su  la  melma  palustre  quella  decom- 
posizione tof/elo  rmimnle  , donde  scaturisce  <juct 
jirincipio  morboso  spccilico  che  diciamo  mia  una 
paludoso  (I).  Ollrcdichè,  neeiiini  di  alta  tempera- 
tura il  miasma  non  sì  genera  clic  ad  uno  stadio 
molto  avanzalo  del  processo  prosciugante  ; c di 
fatto  vegliamo  che,  sebbene  i caldi  diurni  Jcll'ogro 
romano  tic*  mesi  di  giugno  c luglio  c della  prima 
mela  d'aguslo  siano  bene  elevati,  nondimeno  le  in- 
lennittcnii  miastnaliclic  o le  pernicioso  ordiiiaria- 
lll■■^lc  non  cutninci.mo  clic  dopo  la  metà  d'agosto, 
tempo  in  cui  per  cirello  delia  |>rotrazionc  dc'calart 
estivi  iic'inargini  dc'padiili  giù  è avvenuto  un  certo 
l>ro3i’ìug.imenlo,  condizione  essenziale  alla  genesi 
«leil'elll  ivio  palustre.  Senza  adunque  un  certo  de- 
tcrmìnulo  grado  di  elevazione  iic' caldi  diurni  il 
miasma  non  si  sviluppa.  Ma  questi  medesimi  ecces- 
sivi calori  clic  lo  generano,  per  il  loro  potere  di- 


fi) Le  iiilcrcsomisMinc  sperienze  isliUiilc  non  ha 
guarì  dal  ccirbrc  pruf.  S<iei  sopra  una  specie  d* 

( he  si  riproduce  c cresce  a dismisura  nei  margini  delle 
patudi  (C'cira  ouf^arif),  nonché  quelle  dir  hanno  di- 
svelato il  suo  principio  alcaloide  (/'(iZertna),  dàiino 
oim^i  diritto  a subilire  che  nclt'esalazioni  fetidissime 
di  questo  vcgeiabdc  consister  possa  il  miasma  palu- 
stre. 

(I)  Sin)  dal  1823  adunque  io  aveva  dichiaralo  it 


svellente  lo  terrebbero  cosi  rarefatto,  ch'egli  non 
avrebbe  mai  corpo  nè  perniciosa  ailivìtà  , se  non 
supraggiungesscro  i freddi  delle  notti  estive  e au- 
tunnali n fargli  acquistare  concentrazione  e forza 
nocita.  Questo  futlu  già  conosciuto  dal  Lancisi  è 
oggi  ralTcnnalo  dalla  moderna  tisica;  iiupcioccliò 
il  punto  di  saturazione  dell*  aria,  la  quale  tende 
conlinuainontc  a sciogliere  I' acqua  corrotta  delle 
paludi,  s' innalza  c s'  abbassa  a proporzione  clic  la 
sua  temperatura  s*  eleva  o discende  ; a tal  che  la 
soUru/ione  d'una  certa  quaiitilà  di  calorico  dee 
concentrare  i miasmi  a rendere  cosi  la  loro  poten- 
za nociva  più  energica. findueoza  perniciosa  adun- 
que de*  miasmi  va  di  pari- passo  con  le  più  notabili 
sproporzioni  Ira  i caldi  diurni  c i freddi  uollunii, 
c quc&ti  due  avvenimenti  concordano  a meraviglia 
con  maggiore  o minor  numero,  con  la  maggiore  o 
minor  gravezza  , c con  la  comparsa  c scomgarsa 
dulie  iulermiilcati  miasuialicUe. 

5 2. 

Periodicità  paroculatlc*. 

Nel  mentre  però  clic  i caldi  diurni  c i notturni 
freddi  promovono  c concentrano  il  iniasina.  c lo 
rendono  alio  alla  pruduziuno  di  specilica  malattia, 
essi  non  sono  uè  possono  essere,  considerati  anche 
isolalarncnie,  iiidilfcrenti  alfununo  organismo.  U 
fibra  per  essi  riceve  delle  periodiche  impressioni 
dina<nicitc,chc  la  dispongono  a movimenti  morbo- 
si pcriudici.  Il  che  con  |>roporzìonata  degradazio- 
ne nelle  medesime  stagioni  avviene  anche  in  altri 
luoghi  dove  non  domina  U perniciosa,  c dove  ben- 
ché in  minor  num  :ro , c uou  in  modo  endemico 
ogni  anno  te  febbri  assumono  periodicità.  H se  co- 
lesla  causa  cum-Jiic  alni  isfcrica  turba  insieme  i 
processi  esalanti  della  cute,  si  hanno  allora  quelle 
intermittenti  rciimaticlic  clic  incoiUraiisi  dovunque; 
c tali  pur  sarebbero  quelle  delfagro  romano,  se 
ivi  non  fosse  la  causa  specilica  del  miasma  palu- 
stre. Suppongasi  ora  che  (]ucir  allcrnaliva  fra  la 
temperatura  del  giorno  c della  notte  in  delle  sta- 
ioni  non  fosse  lilc  nc* climi  caldi  da  indurre  con- 
izion  periodica  net  movimento  vitale  , ma  suOi- 
cienlc  a sviluppare  il  miasma  paludoso  ; le  febbri 
che  uc  verrebbero,  sebbene  non  periodiche,  sareb- 
bero tuttavia  della  medesima  specifica  csscnz  qe  sa- 
rebbero curabili  allo  stesso  modo.  L tali  pur  sonu 
nuc'morbl  che  dal  medesimo  miasma  vengono  pr>- 
Jotli  sotto  certi  climi  esotici  (come  la  febbre  giaiU 
cosUluzionutc  f il  cholcra  morbus  , la  (itssenlcria 
ce.)  in  che  un  grado  maggioredi  mcrìilionaliià  non 
(hi  luogo  elio  la  temperatura  delle  nodi  stia, nè  per 
il  grado  nè  per  la  durala, in  dirctla  Ojiposiziutic  con 
quella  del  giorno  (1).  Quindi  in  .sitTaltc  oialallic  la 
periedicilù  negli  accessi  none  si  cospicua,  clnlia 
via  io  spccilico  che  le  comballc  è la  chiiiuchiua; 


r.lioh'ra  asiatico  dolU  nirdcsima  spcrifira  natura  delle 
F.  I’ernii-i«sc:  ((uandm-liè  il  CoJter  non  propo«e  questo 
suo  dubbio  (he  nel  1831  .Vengasi su  di  ciò  il  Trattalo 
sul  Chulèra-morbns  de*  nostri  tempi  del  chiarissimo 
Doti.  Sfdnri  di  («enova  , uno  do’  piu  filosofici  che  sia 
stato  pubblicalo  iniurnoa  cuteslo  ilifbeilc  argoinroio, 
e rosi  ricco  di  bolle  c profomlc  vedute  patotogivhe,  da 
f ar  presagire  c desiderare  graudi  cose  uil  giuvtue  Stril- 
iurc  (pag  CO) 


FEBBRI  IMER3I1TTEMI  MIASMATICHE 


perocché  sebbene  non  lnCcrmUlcnii,sono  pcr5  sem- 
pre Tebbri  miasmalidic. 

Il  sorgere  ailtinqirc  insieme  con  rnUivUà  nociva 
<Ic*  miasmi  quella  coiulizionc  olmosrerica  che  in 
certe  slagioni  delermina  la  pcrioiitcìlà  nel  niovi> 
mento  rcbbrilCtfa  sì  che  alla  idiopniia  specilìca  d<d- 
ic  Tebbri  miasmatiche  si  congiunga  In  fcl>brc  pe- 
riodica. Ma  queste  febbri  possono  avere  la  mede* 
sima  essenza  nnehc  senza  esser  periodiche , come 
del  pari  le  febbri  possono  esser  periodiche  senza 
esser  prodotte  dal  miasma  palustre, e senza  essere 
per  conseguenza  governalo  da  idìopalia  sprcilìcn. 

il  tipo  ili  conlinuilà  e d' inlormillenza  nelle  feb- 
bri costituzionali  va  altcniondo  con  rnitcrnnrsi  me- 
ilcsimo  delle  stagioni. più  o meno  mctiesimnmente 
tIoviinquc.il  primo  è proprio  dcirinverno  e dc'pri- 
niì  me.sl  della  state  , il  secondo  della  primavera  e 
deir  autuiiiino.  Dunque  la  pcriodicilù  nelle  febbri 
non  é llglia  di  vcrnnn  causa  interna  propria  del- 
rorgaiiismo,  come  per  esempio  dei  periodi  di  cer- 
te funzioni , perchè  questo  si  coinpinno  n pi'riodi 
itili  primo  dì  gciinajo  sino  airuliimo  di  dicembre, e 
invece  quel  rcnomeno  nella  febbre  non  predomina 
popolarmente  clic  nelle  sue  proprie  stagioni;non  è 
prodolta  insieme  do!  miasma  palustre  , perchè  le 
inlerniillcnlt  che  s'usservano  dove  non  è il  miasma 
sono  pur  periodiche  anch'esse,  la  sua  causa  non  è 
nemmeno  nè  straordinaria  nè  im  onsucia, perocché 
quolannts  e dovunque  si  accompagna  con  le  no- 
minale stagioni.  Sono  queste  adunque  le  cause  c- 
slcrnc,  o per  meglio  dire  è la  temperatura  dell'at- 
niosfera  in  delti  tempi  che,  variando  notabilmente 
dai  giorni  alle  notti,  imprime  negli  organismi  una 
predisposizione  dinamica  alle  periodiedù  nei  moti 
di  espansione  e di  contrazione  delia  libra. 

Ond'ccco  come  nelle  inlermiucnll  specifiche  la 
nerìodicilè  è figlia  della  singione,  che  quanto  dire 
e fenomeno  ordinario  comune  a tulli  i luoghi,  e il 
processo  idiopatico  è refTcIto  iinincdi.vio  del  mia- 
sma,clic  quanlo  dire  è fenomeno  specifico  proprio 
sollanlo  dell»  regione  calda  e paludosa.  K un  er- 
rore adunque  confondere  la  periodicità  con  la  es- 
senza di  qncsie  febbri  : è secondo  errore  , consc- 
fienza  del  primo,  il  non  fare  ddferenza  tra  le  in- 
leimiltcnti  miasmatiche  e te  coimiid  , solo  perchè 
tulle  insieme  pcrìodichc.ft  altro  errore  clic  discen- 
de da  cotesti  il  tener  la  china  per  un  nnlìperiodico, 
e il  credere  che  la  suo  azione  specifica  si  eserciti 
su  la  pcriodicibà,  piullostochè  sul  processo  idiopa- 
tico specifico  della  intcrmiltcntc  miasmalica. 

53. 

KAtnni  particolare  deHa  frbbro 
lalermiUrnle  oiiasmuitiea. 

La  febbre  ìnfcrmìttcnte  specìfica  è mantenuta  es- 
senzialmente da  un  processo  confmtio  idiopatico. 
Non  hanno  mai  veduto  nò  curalo  la  perniciosa 
quelli  che  sostengono, che  fra  l’uno  e Taitro  acces- 
so v’ò  pcrfclla  apiressia;  ma  dato  anche  che  que- 
sta ci  fosse,  il  restare  qualche  intervallo  di  tempo 
senza  febbre,  non  esclude  la  possibilità  della  con- 
tinuazione d'tin  iniCTiio  processo  idiopatico. Questa 
massima  ch'io  già  sostenni  nella  mia  storia  delle 
pernicioso  di  Uoma,  chiamandole  febbri  confinile 


con  esacerbazioni  fcrranaric,ò  anche  oggi  avvalo- 
rala dalla  seguente  sentenza  dcirilartmnim:  u Orn- 
K niutn  primo  hic  inonemlum  cs.se  censemus  sub 
a inorilo  inlcrmiltcnie  morbum  inletiigi,((uniis  stili 
K certa  forma  ndparcaf.non  vero  adfeclioiicm  mor- 
« bosam  ìntcrnam  in  corporìs  pcnclralibus  talen- 
((  lem.  Morbus  ipsc,  processns  morbosus  inlermis, 
a per  lulnm  dccursum  siium  niinqu.im  peniliis  in- 
R tcrniillil  lice  ullo  hujns  tempore  penilus  alicsI.Si 
« ciiini  hoc  esse! , tempore  inicrmissionis  adessrl 
R sanilas  , quac  sullicientcm  parnvysmi  rcdcnnlis 
R rationem  in  se  conlinerc  non  pnssel;  bine  si  qtiis 
R rcpclcrctur  cjusdeni  morbi  insulliis,  hic  non  pa- 
R roxysmusjscd  iiovus  polins  morbus  direndus  fo- 
R rei, ex  causa  natus  reccntcr  adinissa-Quibusoinni- 
R bus  ìllmi  rcriililiir  quod  c\  tempore  Inlcrmissio- 
R nis  morbi  afiquid  in  aegro  iitveninuis,  et  quod 
R mcilicnnicnia  codem  tempore  adplicnla  nior- 
H bum  ofTi'tidunl  eumqiic  sacpiiis  tolinni.  (1)  » 
Vciicndu  per  ciò  dimostrala  U natura  idinpntica 
del  processo  morboso  che  governa  la  febbre  in- 
termittente specifica:  clic  poi  coicsia  natura  non 
sia  nè  reumatica  nè  flogistica  nè  ipotrofira  nè  cn- 
cocbimica  nè  nervosa  , è provalo  primiframcnle 
dalla  diversità  tiella  musa  remota,  e poi  dnl  non 
essere  curabile  direltamrnic  nè  dai  diaforetici  o 
diuretici,  non  dagli  nnttriogislici,  dai  nulrietiii  , 
non  da' rimedi  cunduttori  del  principio  aeidifi- 
caule  , non  dai  narcoilri  0 antispasniodieì.  he 
soie  idiopatie,  con  le  quali  la  intermiiientc  tiiì.is- 
malica  mostra  qualrlic  analogìa,  sarebbero  quelle 
prodotte  da  contagio. Ma  remtdi  i.smo  clinico  esclu- 
de alTalto  qualimutic  sospetto  di  natura  cnnlagio- 
sa  nelle  ìnlcrmiileidi  miasmattebe;  quindi  il  mia- 
sma palusire.  non  riproducendosi  nell'  umano  or- 
ganismo, dev’essere  d una  natura  alTallo  diversa 
dal  contagio  clic  ha  la  proprietà  di  riprodursi. 01- 
trcdicliè  ic  preparazioni  nicrruriali  non  rsereitano 
veruna  azione  diretta  sul  fomite  produttore  di  co- 
leste febbri,  die  solo  invece  sì  elide,  sì  neutraliz- 
za la  mercè  della  corteccia  peruviana.  Sebbene 
adunque  entrambi  specifici,  questi  ilue  generi  d’i- 
diopatie diversificano  cssrnzininienle  fr.i  loro  per 
la  (livcrsliù  de’rapporti  fra  la  causa  rcmold,Ìu  pros- 
sima, e il  rimedio  curativo. 

§1. 

RtmedHo  «peclflro. 

Dove  dominano  le  ìnlcrmillcnli  ordinarle  ivi  è 
dove  spesseggiano  i cosi  delti  anlìperiodiri , per- 
rliò  appunto  In  quelle,  tolto  con  opportuni  rimedi 
il  processo  idiopalico  comune  die  le  governa, Tal- 
lività  della  china  a Ironcarc  quello  strascico  di  pe- 
rìodicilà  che  spesso  si  tirano  diclro  può  c.ssere  e- 
mutalo  da  qualunque  farmaco  d’ azion  dinamica. 
Dove  domina  rintermillcnle  perniciosa  o miasma- 
tica non  sì  parla  clic  di  china,  e non  si  adopera 
che  niicsia,  perchè  se  può  essere  emulala  d.igli 
altri  farmachi  l'azion  sua  dinamica  , nessun  altro 
emularne  l'azione  specìfica  conlro  il  processo  idio- 
p-atìeo  di  della  febbre.  E'I  6 appunto  perciò  dio 
suole  amministrarsi  negl’  intervalli  degli  accessi, 
onde  si  Dovi  come  a nudo  con  laspccifica  su.i  azio- 
ne e l idiopaiia,  e meglio  così  la  conlrasli  e la  vm- 


(l)r.nhol  Gcn-  § 370. 


4Jfi  SOMMI  GCNEKI  DELLE  MALVITIE 


ct!t.  Per  quoslc  ed  altre  ragion!  gi?i  da  me  esposte 
nel  Cuinmenlario  sulla  periodicità  (cap.  IV  e V.) 
sembrami  olla  fine  dimostralo, elio  la  corlcccia  pe- 
ruviana è il  solo  rimedio  spccidco  e diretto  d-  una 
sola  classe  di  rebbri,cioè  di  quelle  prodotte  diret- 
tamente dal  miasma  palustre;  e clic  se  in  questo 
il  processo  specilico  non  è nella  periodicità,  nem- 
meno il  rimedio  clic  unico  e in  modo  specifico  le 
combatte  va  detto  nè  stimato  antiperiodico  ; e che 
in  line  la  sola  presenza  de!  miasma  palustre  con  le 
condizioni  gcografiolic  necessarie  a renderlo  no- 
civo. è il  vero  indicante  per  l'uso  della  corlcccia, e 
non  la  pcriodUilà. 

S3. 

CoBcIuMloae, 

l nostri  sommi  generi  delle  malattie  fln  qui  esa- 
minali e proposti,  come  non  sono  per  una  parte 
dedotti  dui  sintomi,  e quindi , sebbene  sottoposti 
ad  una  classifìcaziono  melodica  ; sarebbe  colpa 
coiirondcrii  con  le  ordinarie  nosologie  ; cosi  per 
l’altra  non  istanno,  come  lutto  le  ditTcrciizo  essen- 
ziali fìiiora  immaginate  dai  palologiii , isolate  dai 
rapporti  cliologici  e terapeutici  ; clic  anzi  non  so- 
no altro  precisamente  clic  tanti  corollari  di  questi 
rapporti  medesimi. 

La  regola  da  noi  fondala  deirn/)imtd  fisioìogica 
per  il  discoprimcnlo  dei  rapporti  Ira  la  causa  e lo 
elTetlo,  principio  unico  di  tutta  la  scienza  patolo- 
gica che  stabilisce  lo  cstreiiiu  ed  unico  punto  di 
riunione  tra  la  lisiologia  e In  palotogin  , e clic  Ira- 
sportalo  allo  azioni  elettive  dei  rimedi,  stabilisce 
un  legame  indissolubile  tra  In  fisiologia,  la  patolo- 
gia e la  clinico,  ci  lia  ricouduUo  dopo  molle  ana- 


lisi ed  induzioni  sn  quel  medesimo  empirismo  eli- 
ideo,  donde  Tanalisi  e la  induziiyi,  patologica  do* 
Tcvano  partire.  In  tutti  i tempi  dcgriiigciiui  osscr* 
valori  f)>aria  qui  solo  del  primo  ordine  delle  idio- 

ftatic)  SI  sono  riconosciute  lo  alTczioni  reumatiche, 
0 flogistiche,  le  aIrnOcbe,  le  cacoctiìmichc,le  ner- 
vose come  famiglie  fra  loro  distinte  di  morbi.  Ma 
queste  cmpiriclie  rapsodie  erano  sempre  ondeg- 
gianti,sempre  suscettibili  d'essere  attaccale  a scon- 
volte dai  sistemi,  perchè  il  ragionamento  patolo- 
gico non  aveva  saputo  finora  legarle  con  veruna 
legge  primiliva  e inconcussa  che,  nel  mentre  clic 
chiariva  la  congnizionc,  no  fondasse  vieppiù  il  va- 
lore, e non  le  togliesse  poi  da  quel  posto  in  che  le 
aveva  collocale  respericniadi  tanti  uomini  sommi. 
Ora  un  principio  è supremo  e definitivo  quando 
conduce  a tutte  le  proposizioni  stabilite, e quando 
tulle  riconducono  a lui.  Il  principio  induttivo  dei- 
l'afllnità  fisiologica  conduce  (tolto  anche  a priori) 
a tulli  i sommi  generi  per  noi  stabiliii:  talli  questi 
sommi  generi  medesimi  cosliluUi  già  prima  nella 
loro  sintesi  empirica  , analizzati  , ricondticono  al 
principio  induttivo  (che  ora  diventa  a posteriori) 
dcll'antniln  flsiologico. Questa  è la  sfera  in  che  de- 
ve aggirarsi  l'interpretazione  razionalo  del  fallo 
clinico,  ossia  In  patologia,  tanto  partendo  da  esso 
fallo,  quanto  riconducendosi  sopra  esso. È dunque 
risoluto  il  problema  : essere  possibile  la  validità 
clinica  d'uiia  patologia  generale;  poiché  ninna  pa- 
tologia puh  esser  valida  se  non  quella  , che  è co- 
stituita (la  una  serio  di  giudizi  sintetici  generali,  i 
quali  ridisccndendo  per  la  via  intermedia  dell'ana- 
lisi fili  sopra  a ciascuna  sintesi  particolare  empì- 
rica. presentino  il  multiplo  dctrosscrvazionc  per- 
fettamente d'accordo  con  1’  unità  del  giudìzio  ge- 
nerale induttivo. 


Digitized  by  Google 
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ANDAMENTO  E TERMINAZIONI  DELLA  MALATTIA 


CAPITOLO  PRIMO. 

SI. 

Dtrrcrmxe 

Quelle  differenze  occidenlali  delle  maialile  clic 
nrdinariamenle  i paloloclii  vanno  esponendo  nelle 
scuole,  non  sono  alleo  che  o varielà  di  forme , ov- 
vero cause  predisponenti , o infine  nuovi  processi 
morbosi  che  accidentalmenle  al  primo  si  congiun- 
gono  , e stabiliscono  le  cosi  delle  complicazioni. 
Delle  forme  noi  abbiamo  trallato  sotto  il  titolo  di 
varieU  diagnostiche  congiuntamente  a ciascun  tipo 
morboso  generico  che  già  abbiamo  descrilto.Dclle 
e.ause  predisponenti  deve  parlare  la  enologia, 'peri 
come  fonti  di  complicazione  ne  toccheremo  al- 
quanto distesamente  in  questo  terzo  libro.  Ma  eli 
che  più  rileva  è il  conoscere  quanto  basii  le  com- 
plicazioni,come  I morbi  da  semplici  passino  a farsi 
composti , e quali  sieno  i caratteri  e quale  il  valor 
clinico  di  tali  condizioni  patologiche  concomilanli, 
volendo  Insieme  conoscere  lutto  quello  che  può 
principalmenle  richiamare  le  nostre  operazioni  tc- 
rapculiche  in  una  malallia.Noi  fonderemo  adunque 
a preferenza  su  queste  condizioni  accessorie  lo  spi- 
rilo delle  differenze  accidentali  de'  morbi , proce- 
dendo in  seguilo  agli  aln  i fenomeni  più  interes- 
sami che  accompagnano  il  corso  delle  maialile  , 
0 che  ne  cosliluiscoiio  i diversi  modi  di  lermina- 
zionc. 

J*. 

ConplIcMlMil. 

Nel  trsllare  de'  sommi  generi  delle  malallie,  e 
specialmente  delle  varie  torme  sono  le  quali  un 
medesimo  processo  morboso  può  presentarsi,  più 
volle  abbiamo  avvertilo , che  coleste  nosografiche 
varielà  potevano  avere  una  dipendenza  da  qualche 
altro  centro  morboso  di  natura  idiopatica  diversa 
dal  primo,ed  a questo  congiuntosi  durame  il  corso 
Puc.  Voi.  I. 


della  medesima  malattia  primitiva.  Il  darsi  affezio- 
ni morbose  in  complesso  cosliluile  da  due  patolo- 
gici processi  idiopatici  di  varia  indole  fra  loro , è 
verità  clinica  già  discoperta  dall’antico  empirismo, 
e da  quello  sino  a noi  raccomandata  da  tulli  i buo- 
ni osservatori.  Che  se  qualche  fazione  sistematica 
potè  farla  per  poco  dimenticare,  il  suo  valore  em- 
pirico sempre  risorse , appena  il  furore  teoretico 
cedette  alla  fredda  osservazione. 

Ma  il  ripetere,  come  si  fa  anche  oggi  da  taluno, 
che  si  dònno  complicazioni  nelle  maìaUie,  non  è 
nò  un  produrnc,nè  un  ristorarne  la  dottrina.  Anzi  dirò 
che  i fatti  che  le  contestano,  raccollì  dalla  diligen- 
za dc'pratici , non  essendo  mai  stati  sottoposti  nè 
all'analisi  nè  alla  sintesi  indulliva,  non  hanno  mai 
finora  costituito  una  dottrina  ; epperò  non  si  po- 
trebbe nemmeno  parlare  di  risloramento  di  essa 
dollrina.dachè  essa  come  tale  non  ha  mai  esistito; 
ma  la  clinica  ha  bisogno  tuttavia  di  erigerla  dalle 
fondamenla.vaicndosi  di  oue'prcziosi  material!  che 
in  coniusa  rapsodia  le  ha  lasciato  l'antico,e  le  pre- 
senta il  nuovo  empirismo. 

Due  cagioni  hanno  sempre  coniribuilo  onde  le 
complicazioni, come  falli  clinici , restassero  tuttora 
confuse  e indeterminate.  L'  una  è stata  quella  di 
prendere  un  sintoma  per  un  nuovo  centro  morbo- 
so.l'altra  di  non  aver  ben  fissalo  la  natura  e la  pro- 
prietà del  centro  idiopatico  primitivo.Ond'è  che  le 
complicazioni  si  trovano  ancora  o confuse  con  lo 
stesso  centro  primitivo,il  quale  solo  si  sia  idenlica- 
mcnlo  ripelulo  in  più  luoghi,  o immischialo  con  le 
sue  naturali  auccessioni,  o tolte  in  iscambio  di  un 
ainloma,  di  una  melaslosl , di  una  aimpalia.  Non 
vi  è sialo  ancora  nessun  patologo  che  abbia  saputo 
determinare  precisamcnte.in  che  debba  consistere 
la  complicazione  perchè  sia  valutabile  dal  clinico , 
e fissare  poscia  le  regoleonde  sceverare  questa  ve- 
ra complicazione  da  tutto  colesto  mcscuglio  di  fe- 
nomeni, con  che  ce  la  offre  confusa  i'cmpirismo.E 
quindi  è avvenuto  che  molti  hanno  ammesso  com- 
piicazionì  dove  altri  non  vedevano  che  malattie 
semplici,  e viceversa  ; e molli  le  hanno  molliplica- 
le  al  di  là  dal  bisogno  e dal  vero , nel  mentre  che 
altri  per  non  saperle  nè  volerle  inlendcre,le  hanno 
5C 
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anche  negale.  E su  questo  argomento  ci  troviamo 
iiggi  in  pululogiOf  come  ci  trovavamo  qualclio  se> 
colo  fu.  Oue&ta  parte  adunque  eli  dottrina  clinica 
non  è sorta  ancora  : e noi  ne  giliammo  le  prime 
fuiidamenla  nella  storia  delle  perniciose  di  Roma  ; 
estendendola  post  ia  anche  alle  malallic  contagiose 
nella  storia  d'una  epizoozia:  e qui  applicandola  ad 
ogni  genere  di  alTczioni,  siccome  da  tre  anni  la 
spuuianu)  ui  nostri  alunni  dalla  callcdraf  procacce- 
remo  eh'  ella  si  presenti  ai  pratici  con  quella  mi- 
glior forma  e cliuica  validità  che  per  noi  si  possa. 
K siccome  per  determinare  il  significato  o i carat> 
Ieri  convien  considerare  e intenuer  la  complicazio- 
ne in  un  modo  in  qualche  parte  diverso  da  quello 
con  clic  è stala  intesa  flnora,  quindi  è mestieri  di 
una  nuova  voce  clic  valesse  ad  esprimerla»  quaT  è 
questa  che  noi  adottiamo  di  omopafia. 

5 3. 

OmopAtlc»  loro  slgnlflroto  e earatlerl. 

Per  emopatia  intender  devesi  un  processo  mor- 
boso di  natura  idiopatica,  diverso  d'indole  e di  se- 
de dalla  prima  idiopatia  già  stabilita  , e accompa- 
gnatosi a questa  per  clTcUo  di  qualche  concausa 
remota  primitiva  o secondaria.QuesIo  modo  di  con- 
siderare ia  complicazione  la  diparto  subito  da  qua- 
lunque sintoma;  imperocché  o dinamico  o chimico- 
organico  che  sia  il  sintoma»  egli,  come  il  prodotto 
del  centro  morboso  primitivo,  è in  continua  dipen- 
denza da  questo,  e con  esso  si  rinforza  o decresce 
o si  dilegua.  L’oniopatia  alTupposlo  essendo  un  al- 
tro centro  morboso  indipendeiile  dal  primo , come 
può  sussistere  con  lutti  i sintomi  suoi  anche  quan- 
do il  processo  primitivo  si  è disciullo,  cosi  con  op- 
portuni soccorsi  può  essa  dileguarsi  senza  clic  il 
processo  idiopatico  primitivo  abbia  ancora  ceduto 
otto  azìon  critica  della  forza  mcdicalricc  o <!c'  ri- 
medi. Per  cqual  maniera  , essendo  essa  diversa  di 
indole,  non  u più  da  confondersi  con  qualche  cen- 
tro morbubu  identico  all’  idiopatico  primiiivo»  che 
si  sia  ripetuto  per  simpatia  u metastasi  iu  qualche 
altro  tessuto  orgnuico.  Una  cistite  che  s'  accompa- 
gna ad  una  pucuinuriile  dicesi  ordinariamente  iicl- 
ìc  scuole  una  coinpÌica2Ìone;ma  per  noi  non  cosli- 
luiscc  oiiiopalia  : perocché  nou  avendo  il  carattere 
delia  varietà  essenziale  del  processo  ^ non  induce 
una  necessaria  ed  essenziale  inodilicazionc  nel  me- 
todo curativo. Perchè  due  processi  «li  natura  diver- 
sa nou  possono  consistere  nella  medesima  sede 
centrale  morbosa,  ond  ò clic  l'omopalia  dev'essere 
stabilita  fuori  di  essa  , cosi  non  può  confondersi 
con  veruna  morbosa  successone , o conversione  ; 
oltreché  In  successione , come  conseguenza  natu- 
rale del  processo  primitivo, imporla  sempre  che  al 
sorgere  di  essa  sia  cessato  il  primo  modo  di  esiste- 
re del  medesimo  processo  » come  per  esempio  il 
carcinoma  ctie  succede  alla  Qogosi:  quando  invece 
la  omopaliu  debbe  almeno  per  alcun  tempo  consi- 
stere col  processo  primitivo;  o so  questo  è cessalo, 
i!  processo  che  diccvnsi  omopalia  perde  il  carallc- 
ro  di  morbo  concomitante, c acquista  quello  di  pri- 
niilivo.  ha  presenza  di  qualche  materia  meccanica 
irriianic,  come  gastricismo,  vermi, raccolte  di  pus, 
«li  linfa,  cc.,  che  pure  conaidcrovansi  una  volta  co- 
me cumplicaziuni,  per  noi  non  sono  oiuopatio,  av- 
vegnaché moncauo  delie  coudUiuiii  iueieuli  al  pro- 


cesso idiopatico  generalmente  considerato.  L*  o- 
mopalia  può  anche  sorgere  contemporaneumcnie 
con  la  idiopalia;  di  più  , mentre  questa  è V effello 
immediato  d'una  improvvisa  causa  remota,  V omo- 
patio  può  in  parte  preesisiere  ancora  per  qualche 
lalcnto  indisposizione  o seminio  morboso  , come 
per  esempio  1*  ereditarlo,  che  si  svolga  per  elTcìio 
di  altro  morbo  acquisiio.  E queste  duo  proprìrià 
le  dànno  altro  valore  in  clinica  che  non  hanno  avu- 
to Qnora  nò  le  complicazioni,  nè  le  afTezioni  deu- 
teropaliche  o secondarie  delle  comunali  patologie. 

Questi  caratteri  adunque  valgono  insieme  a linii- 
larneil  numero  e determinarne  la  qualità;  impe- 
rocché per  essisi  conosce  che  essendo  esse  altret- 
tanti processi  idiopatici,  non  potranno  diversiUcarc 
nè  nel  numero,  nè  nello  qualità  da  questi.  Avremo 
pertanto  emopatie  reumaliche^  floglsliche,  ipolro- 
fiche^  paratrofiche  e ncrvosc;c  Unto  saranno  que- 
ste valutabili  dal  clinico,  si  riguardo  alla  diagnosi, 
alla  prognosi  e olla  cura  del  morbo  comphcaio  che 
nc  risulta  » quanto  lo  è quel  processo  idiopaiico 
primilivo  cui  si  stanno  congiunte , o quanto  lo  sa- 
rebbe questo  medesimo»  se  la  malattia  tosse  sem- 
plice. 

5 4. 

Cane  drile  omopKlIe, 

Nella  indagine  e delertninaiione  delle  cause  del- 
le omopalic,  il  clinico  deve  principalmenle  rimon- 
tare alle  cause  che  si  unirono  a quella  che  gli  sta 
giù  in  rapporto  col  cenlro  morboso  primilivo  : po- 
scia deve  avere  in  vista  le  predisposizioni  interne 
dcirorgaiiismo  tanto  Osiologiclie  che  patologiche  : 
scgucnicmeiilc  gli  cITelli  d'  alcuni  sintomi  che  ac- 
compagnano il  processo  idiopalico  primilivo  : iu 
quarto  luogo  l'inllucnza  del  medesimo  processo  su 
le  alice  runzioni  organiche:  in  quiiilu  luogo  le  nuo- 
ve cause  morbose  soptavvegnemi  durinlo  il  corso 
della  malallia  priniiliva  : da  ultimo  il  metodo  cu- 
rativo adoperalo  per  coniballecla.  E con  questi  sei 
canoni  eliologici  si  trovano  le  principali  cause  dcl- 
ralleziou  morbosa  concomilaiile, 

5 5. 

Primo  citnonr  rfioiofiUM»,  omIo 
4elle  roocaitao. 

Il  risalire  alle  potenze  che  s*  unirono  insieme  a 
produrre  la  malattia  composta,  per  trovarvi  quella 
della  omopalia»  vale  principalmente  nelle  affezioni 
spccilìche.  Nello  quali  allorcliè  durante  il  primo 
stadio  del  processo  specifico  si  osservi  congiunto  a 
quello  «luulclic  altro  processo  comune, come  a dire 
reumatico,  flogistico,  nervoso  , od  altro  clic  sia  , a 
queste  omopalic  dettero  causa  fuor  di  dubbio  po- 
tenze mnrbosc  comuni , che  concorsero  insieme  o 
coi  cuntagio  o col  miasma  paludoso. 

56. 

fiecondo  camme  ctldoctca,  oMia  della 
tnflacttxa  delle  canee  prcdi»|Kmcall. 

Ma  veramente  il  più  delle  volle  le  cause  che  con- 
corrono con  la  remota  primiliva  valgono  iulante 
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aneli Vssc  a produrr!^  <)ua1cTic  processo  umopatico, 
in  i|uan(o  che  la  loro  forza  morbosa  viene  dirci 
(iiinsic(|uiparata  alia  prima  da  qualche  interna  prc> 
disposizione  fisiologica  o patologica. Che  se  questa 
non  esistesse  , la  concansa  o non  avrebbe  nessun 
effotio,  0 non  produrrebbe  complicazione  di  forme 
corrispondenti  al  suo  tipo  d'azione.  Lo  stesso  caso 
avverrebbe  se  la  predisposizione  si  fosse  trovata  in 
afQnilà  fisiologica  con  la  causa  primiliva  , poicliò 
mancherebbe  in  questo  incontro  la  condizione  alla 
ad  accrescere  la  forza  della  concausa.  CosUTaltc 
predisposizioni,  quando  sono  fisiologiche, non  con- 
sistono per  noi  che  nel  predominio  d'una  funzione 
organica.  Il  qual  predominio  nasce,  siccome  è no- 
to, per  le  ditierenze  del  clima,  della  stagiono,  dcl- 
i'clà,  del  sesso,  del  tcmpcranicnlo, delle  condizioni 
di  vita. 

A 

Predisposizioni  fisiologiche. 

(Climi)  l climi  primitivi  sono  o freddi  o (cmpcraU 
0 caldi.  Altrcltanlo  si  può  dire  di  qiic'  climi  parlì- 
coluri  che  sorgono  di  mezzo  a un  clima  primìlivo 
con  varia  condiziono  atmosferica  , e che  chiamansl 
rer/ioni.  No'  climi  freddi  il  predominio  fisiologico 
delle  funzioni  elaboranti  e nutritive  fa  si , che  vi 
predominino  insieme  tra  i morbi  Icparafro^e.  Nei 
temperati  dove  le  nlmosfcrichc  vicende  sono  fre- 
quenti, l'azion  fisiologica  del  sistema  cutaneo  esa- 
lante è a preferenza  delle  altre  disposta  allo  stalo 
patologico,  ond'è  che  le  puTadiapnie  avanzano  di 
numero  gii  altri  morbi.  Nc'caldi  il  predominio  del- 
t’azion  nervosa  è più  clic  manifesto,  e le  poroesfe- 
sic  sono  i morbi  i più  frequenti. No'climi  e nelle  re- 
gioni secondarie  , quali  sono  le  caldu  umide,  le 
freddo-umide , avvengono  emlcmicamnnlc  morbi 
complicali  in  rapporto  con  la  complicazione  delle 
condizioni  ulinosferichc  insieme  riunite.  Quindi  è 
che  nc'climi  freddi  alla  idiopalia  prodolla  do  qua- 
lunque altra  causa  remota  sarò  facile  trovar  com- 
binala alcuna  delle  omopatic  paratroflchc , e spc- 
cinlmente  la  flogistica:  ne'tempcraii  la  reumatica; 
oe'caldi  la  nervosa. 

(Staciosi)  Si  debbo  puro  guardare  con  diligenza 
alle  stagioni  che  come  favoriscono  il  più  questo  o 
quel  genere  d’idiopatia,  possono  operare  altrettan- 
to, osservando  un  predominio  fisiologico  perma- 
nente in  alcuna  delle  funzioni  primitive  di  vita  , a 
produrre  per  ({uesta  causa  le  omopatic.  Riunita  la 
primavera  e i'aulmino  soUo  la  condizione  de*  tem- 
pcrnlì,  la  stole  e l' inverno  sotto  quella  de'  caldi  e 
de*  freddi , elle  sì  adattano  ai  medesimi  ragiona- 
menti eliologici  che  abbiamo  fatto  in  quanto  ui  cli- 
mi e alle  regioni.  E di  vero , nel  verno  si  osserva 
assai  frequentemente  nc'morbi  da  qualunque  altra 
causa  prodotti  la  complicazione  infiammatoria:  nel- 
l'autunno  e nella  primavera  la  reumatica  : e tanto  ì 
sintomi  che  I'  omopalia  nervosa  predominano  nei 
morbi  estivi.  L’aziono  do'climi  secondari  a produr- 
re le  malattie  complicale  può  essere  paragonata  a 
quella  che  esercitasi  dai  solstizi  e dagli  equinozi. 
Lo  matallìe  clic  si  trovano  col  loro  periodo  di  dura- 
la tra  il  finire  d’una  stagiono  e il  cominciare  dcl- 
l'allra  acquistano,  per  la  nuova  che  si  va  a stabili- 
re, una  complicazione  corrispondcnlc  a questa, du- 
rame ancora  il  processo  idiopatico  ebe  fu  i'  cffullo 


della  stagiono  precedente.  Quando  alcune  cundì- 
zioni  proprie  d'una  stagione  si  protraggono  per  vi- 
cende inetcorologicho  al  di  là  dal  limite  consueto, 
e predominano  annualmente  , stabiliscono  la  cosi 
della  cos/iiitztone  nmiiuersaria,  alia  quale  quanto 
debba  Dltcndorc  il  clinico  per  conoscere  la  sua 
molta  iniìucnza  a rendere  i morbi  complicali, lo  in- 
segnano Sydcnhani  o Stoll , il  qual  ultimo  , senza 
coicsta  guida  protesta  che  non  avrebbe  saputo  fare 
il  medico. 

(Et\)  Nei  dilTercnli  periodi  della  vita  , clic  divi- 
dotisi  in  infanzia,  virilità  e vecchiezza  co’ loro  &ladl 
rispcllivi , presenta  pure  I’  umano  organismo  una 

nonderanza  d’azioni  organiche  in  certi  alti  di  vi- 
] quale  come  li  rende  più  disposti  a certe  ma- 
lailic  primitive,  cosi  può  farsi  cicmculo  di  compli- 
cazione sopra  i morbi  idiopatici, dipcndcoli  da  qua- 
lunque altra  causa  remota. Nel  le  roalallio  della  pri- 
ma età  sarà  nuindi  facile  lo  sviluppo  delle  omapa* 
lie  naratroflclic,  o massimamente  della  fìogistica  o 
della  cacucìiimica  : pcroccliò  le  funzioni  niUriiivo 
son  quelle  clic  hanno  un  manifesto  predominio  per 
il  continuo  bisogno  dei  materiali  nutritivi , neces- 
sari al  perfezionamento  dello  sviluppo  di  bitli  gli 
organi  e niraccrescimenlo  dell'intera  inaccliiiia  u- 
mana.  Nella  virilità  trovandosi  le  funzioni  già  equi- 
librale, poca  influenza  o Luna  o l’ altra  , se  non  vi 
concorro  il  icmpcramciilo  o il  genere  di  vita,  pos- 
sono avere  alia  produzione  dello  omopatie;  nondi- 
meno la  mobililà  dc’muscolì  più  vibrata  e più  a 
lungo  sostcnula,  gli  esercizi  violenti  del  corpo  uc- 
ercscono  il  processo  di  dcnulrizioiic,  onde  l'esulu- 
ziono  esterna  ò la  più  esposta  alle  cause  morbose; 
e il  completo  sviluppo  del  sistema  nervoso  sotto  il 
rapporto  del  pensiero  e delle  facollà  mentali, rende 
il  processo  sensitivo  assai  suscettibile  di  paracslc- 
sia. Quindi  è che  l'omopatia  reuin.ìllca  e la  ncnosa 
potrebbero  pure  trovar  ragione  del  loro  sviluppo  , 
onebo  nelle  predisposizioni  proprie  di  cotesto  pe- 
riodo di  vita.  Nella  vecchiezza  fa  proclività  a cim- 
Irarrc  idiopatie  proprie  di  questa  età  o complica- 
zioni relative, incomincia  a ricadere  sui  processi  di 
nutrizione  quasi  come  nella  età  prima.  Le  omopa- 
tie cacocliimichc  sono  facili  ad  avvenire,  perocché 
la  crasi  organica  incomincia  a cedere  al  potere  dis- 
solvente della  natura  esteriore, e cosi  rclltcacia  as- 
similativa illanguìdilusi,  sovente  occorre  TipotroGa 
come  complicazione  dei  morbi  senili. 

(Sesso)  il  sesso  femminile  presenta  occasioni 
frequenti  alle  omopatie:  alla  nervosa,  perché  gli 
è proprio  generalmente  il  predominio  del  sislcma 
sensitivo;  alle  paratrofichc,  perchè  nel  mentre  che 
viene  atlaccato  da  qualche  morbo  idiopatico  , il 
perìodo  di  mestruazione,  la  gravidanza,  il  puerpe- 
rio , rallattamcnlo  si  combinano  come  cause,  alte 
ad  indurre  qualche  altro  processo  morboso  conco- 
milantc. 

( TKxrBaAMKirro)  Ma  non  v'ha  fonte  d'emopatie 
più  ovvio  a presentarsi  al  clinico,  come  causa  di 
esse  sufficiente,  quanto  il  temperamento.  Tre  so- 
no, secondo  i nostri  principii,  i temperamenti  car- 
dinali, cioè  il  sanguigìw , il  linfatico,  e il  neruoso. 
Vi  sono  dc'lcmpcramenli  misti;  ma  qui  sono  o ac- 
quisiti in  forza  di  educazione  o del  genere  di  vita, 
od  anche  patologici.  Ma  quei  primi  tre  solamcnio 
consistono  nel  prcdoininiu  Gsiologico  d'uno  de'lro 
iistemì  incaricati  di  questa  o quella  funzione  orga- 
•ilca  prirailìva  ; corrispondendo  il  sanguigno  alla 
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nulriiione,  il  linfatico  alla  denulriiione,  il  oerToso 
alla  seiisaiione.  E Irovausi  poi  questi  corrisponde- 
re insieme  ai  tre  climi  primitivi,  donde  forse  de- 
sunsero in  origine  il  loro  tipo  organico,  trasfuso  o 
diffuso  in  seguito  per  modo  ereditario.  E qui  con- 
sidero come  le  influense  do’nlimi,  destando  malat- 
tie cndemiclie  permanenti,  possono  essere  riguar- 
dale come  prime  cagioni  di  alcuno  malattie  eredi- 
tarie. Certo  è che  in  un  clima  o regione  dove  re- 
gnino endcmìclio  le  malattie  reumaliclie,  non  cosi 
facile  mi  sembra  il  poter  determinare  ciò  che  è ef- 
fetto della  disposiiion  morbosa  suscitata  dalla  riu- 
nione delle  cause  nocive  in  meno  alle  quali  il  reu- 
matico mena  la  sua  vita,  da  ciò  che  potrebbe  dirsi 
vizio.O  forse  la  trasmissione  ereditaria  serve,  come 
si  è dello,  a vieppiù  diffondere  l'endemia  propria 
d’un  dato  clima  : o vale  per  certo  a render  ragione 
della  permanenza  di  alcune  malattie  endemicTie  in 
certi  luoghi , anche  dopo  allonlanale  o modificalo 
le  cause  cosmiche  che  prima  le  produssero  : o lu- 
tine vale  a spiegaro  come  in  alcuni  climi,  che  lian- 
no  subito  delle  mutazioni,  si  trovino  delle  malattie 
che  sono  proprio  di  climi  di  natura  diversa.  Del 
resto  considerando  cosi  i temperamenti , io  inten- 
do subito  le  proclività  e le  indisposizioni  fisiologi- 
che di  questo  o quel  sistema,  e posso  subito  collo- 
carle in  rapporto  con  qualche  concausa  affine,  on- 
de trovar  ragione  in  questa,  bcncliè  di  debole  effi- 
cacia a rimpello  della  causa  prudullricc  dell'  idio- 
patia,e della  genesi  di  un  processo  morboso  omo- 
patico  corrispondenle.l  temperamenti  misti  dispon- 
gono nel  tempo  stesso , ma  con  energia  meno  de- 
cisa, alle  complicazioni  proprio  di  ciascun  tempe- 
ramento riunito  nello  stesso  individuo. 

(CosDiiioai  DI  TI»  ) I diversi  generi  di  vita  cui 
l'uomo  si  sultopone  nello  stato  sociale,  come  quel- 
li che  tengono  più  o meno  esercitato  un  qualche 
tislema  organico  primitivo,  influiscono  sopra  modo 

fiercliò  l'uno  piucchò  l'altro  acquisti  affinità  Oslo- 
ogica  con  le  corrispondenti  cause  remote,  li  pa- 
tologo deve  priiicipalmciile  avere  in  mira  quegli 
individui  che  in  azion  continuala  e violenta  tengo- 
no il  sistema  nervoso  : quelli  che  per  I'  arto  loro 
vanno  del  continuo  sottoposti  ad  alterazioni  del 
processo  esalante  esterno:  quelli  in  die  per  l'ozio 
e la  gola  ecceda  il  processo  di  nutrizione  : quelli 
in  che  per  miseria  sia  proclive  l' organismo  alla 
ipotrofia  : quelli  finalmente  che  o per  nutrimento 
malsano  , o per  assorbimento  di  materie  che  ma- 
neggiano 0 alle  quali  come  esalale  si  trovino  in 
mezzo,  acquistino  facilmente,  per  lo  immiscliiarsi 
di  questo  con  1'  assimilazione  sanguigna,  una  ten- 
denza al  processo  di  paratrofia.  Lo  medesime  av- 
vertenze debbonsi  avere  intorno  alle  aòffu(fiiu,alle 
idtostncruaie,  e a qualunque  altra  cagion  perma- 
nente di  fisiologica  predisposizione  la  quale,  valen- 
do a rinforzare  t'azion  morbosa  delle  cause  minori, 
porla  che  al  processo  idiopatico  si  combini  questa 
0 quella  omopalla.  Tra  lo  predisposizioni  patologi- 
che basterà  che  qui  tocchiamo  solameule  del  fo- 
mite morboso  eredilarìo,  della  pletora,  e de'mocbi 
anteriormente  sofferti. 

B ' 

Prc4ll«]HMlxlwBl  patologlclie. 

( Mumii  laiarrzsjf  ).  Ella  è ipotesi  ma  forse 
non  dispregevole,  che  l' embrione  sia  una  piccola 


glandolelta  assorbente,  e che  per  questo  primo  allo 
di  vita  impressogli  dall’ azion  fucondanlc  dello 
sperma  umano  assorba  parte  di  questo  fluido  me- 
desimo : e tra  per  questa  assimilazione  e per  l'an- 
teriore processo  di'  egli  subisce  nelle  ovajc  delta 
femmina  aH'cpoca  della  pubertà, mutandosi  da  ru- 
dimento vessicolare  in  germe;  e finalmente  per  la 
nutriziono  intrauterina  col  mezzo  del  sangue  mater- 
no, abbiauo  cosi  origine  le  malattie  ereditarie,  tanto 
per  parte  del  genitore  che  della  genitrice.  Per 
questo  mezzo  probabilmente  il  feto  eredita  un  lem- 
temperamento  patologico,  se  cosi  posso  esprimer- 
mi, il  quale  nou  consista  in  veruna  permanente 
allerazion  di  tessuto  come  la  paramorfoaia  coii- 
qentfo;  ma  in  un  lutto  armonico  compatibile  con 

10  stalo  sano,  fliilantocliè  cause  affini  remote  nou 
vengano  a mutare  in  morbosa  la  latente  indisposi- 
ziunc.Lemalaltie ereditarie uon  hanno  nulla  di  par- 
ticolare nè  di  diverso  da  quelle  che  erano  ne'geui- 
tori  : quindi  perdiè,se  quelle  dipendcllero  da  cau- 
se comuni  e furono  costituito  da  comuni  idiopatici 
processi,  le  ereditarie  che  sono  di  esse  dirci  quasi 
un  identico  prolungamento , avranno  a credersi 
prodotto  da  certi  vtrus  specifici,  die  non  si  sa  nè 
che  sicno  nè  dove  s’ appiattino?  1 clinici  avvolti  in 
queste  specificherie  hanno  sempre  disperato  di  co- 
uoscerc  la  natura  del  morbo  ereditario,  sempre 
considerandolo  come  un  fatalismo  che  fosse  im- 
possibile impedire,  alirellaulo  impossibile  medica- 
re. Ma  per  conoscere  la  natura  de'morbi  ereditari, 
bisogna  prima  metterli  in  rapporto  di  afilidlà  con 
le  causa  remale  che  li  produssero  in  origiua  nei 
genitori,  e si  dee  far  ragione  della  presenza  nel 
generato  di  quella  somma  di  effetti  che  i genitori 
acquistarono  per  cause  comuni.  Quando  ciò  non 
sia  possibile,  una  regola  empirica  potrà  sostenere 

11  giudizio  diagnostico  intorno  alla  loro  natura  : e 
questa  è,  che  per  la  maggior  parte  sono  le  malat- 
tie ereditarie  altrettanti  processi  di  paratrofia  : at- 
teso die  le  alterazioni  del  processo  di  nutrizione 
influiscano  su  rulllroo  e più  delicato  prodotto  del- 
la nutrizione  stessa,  cioè  il  fluido  riproduttore  , o 
su  la  stessa  metamorfosi  organica  del  germe  nella 
femmina,  debbono  coleste  alterazioni  essersi  radi- 
calo profondamente  nella  massa  del  sangue  e dei 
soliili  0 aver  indotto  una  permanente  mutazione 
nell'Idiosincrasia  dcll'individuo.ll  che  nessun  altro 
processa  morbosa  lauto  vale  ad  alfelluare,  quanto 
quello  di  paratrofia.  E di  vero,  le  malattie  le  più 
facili  a Irasmellcrsi  nella  prole  sono  lo  scorbuto, 
la  scrofola, l'erpete,  la  diatesi  scirrosa  e cancerosa, 
la  radiitide,  la  tisi  tubercolare,  la  podagra,  il  reu- 
matismo, la  litiasi,  passali  allo  stalo  cronico.  Cho 
so  qualche  malattia  nervosa  puro  occorre  che  si 
mastri  ereditaria,  come  l' epilessia,  l’ isterismo,  la 
mania  , credo  che  le  più  volle  queste  formo  Siena 
governalo  dal  medesimo  fondo  morboso  , mentre 
cosilfallo  neurosi,  quando  si  sono  presentale  cura- 
bili, è stalo  solo  dopo  che  un  adatto  regima  diete- 
tico, 0 nuove  abitudini  hanno  a lungo  operalo  ed 
in  modb  da  stabilire  nell’organismo  uu  nuovo  tem- 
peramento, mufure /lominom.  Quindi  è cho  l'omo- 
palia  paralrollca  , qualunque  ne  sia  la  forma , 
quando  non  ripeta  le  suo  cagioni  dal  genere  di  vi- 
ta, 0 da  altre  coucause  che  per  la  loro  tenuità  uon 
stiano  in  proporzione  con  l'effetto , la  ragione  di 
questo  effetto  si  troverà  facilnienlo  in  un  fomite 
morbuso  eicdilario  che,  già  prcesisteale  alla  idio- 
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palia,  U più  piccola  coocausa  aillne  baslò  a silici- 
lario. 

(Auto  plbtoiuco  ) Non  vMia  malattia  più  di  sua 
indole  contraria  al  salasso»  nella  ciuale  la  sana  pra- 
tica non  taccia  eccezione  dei  casi»  in  clic  ella  coe- 
siste con  la  plelora.  Atteso  che  niuna  organica  con- 
dizione tanto  valga  quaiU'cssa  a complicare  lo  sta- 
to infìaminalorio,  a qualunque  sia  fondo  idiopatico 
(lib.  2,  c.  4,  $ i). 

( Malaitib  iNJUxzt  80PPBKTI  ) A mautencro  una 
predisposizione  patologica  in  qualche  sistema  or- 
ganico valgono  insieme  potcntcìncnlc  i morbi  in- 
Danzi  solTerli,  e specialmente  gl'  infìanunalori  c i 
nervosi.  In  un  soggetto  clic  abbia  solTerlo  una  gra- 
ve roalatlio  nervosa»  anche  una  lieve  causa  murale 
che  si  congiuiìga  alla  causa  primitiva  clic  eccitò  la 
idiopatia , sarù  atta  talvolta  a suscitare  il  morboso 
processo  corrispoodcnlo»  c congiuiigere  a quella 
r omopalia  nervosa.  Del  pati  in  chi  ha  solTerlo 
qualche  grave  iiiQaminazionc  di  un  parenchima  di 
primo  ordine»  s'  egli  incorre  in  un  processo  idio- 

rialico  specifico»  sia  da  contagio  o da  miasma  pa- 
ustre,  0 quello  si  congiunge  mcilmcnlc  la  Qogisti- 
ca  omopalia. 

Ì7. 

Terso  eaoooe  etloloffleo*  omIo  della 
lollueaKa  dc‘.laCoatl. 

Quando  te  raiioni  del  processo  coiicomitanlo 
non  si  Iroriiio  neTle  predisposuioni  sin  <|ui  discor- 
se, s>  dee  procedere  con  l’ indagine  eliulogica  a 
vaiolare  gli  elTetli  di  qoci  sinloini  slessi  elio  ac- 
compagnano il  processo  idiopatico  primitivo.  Del 
dolore  corno  causa  di  omopatie  giù  si  è altrove  di- 
scorso. Avvertasi  però  che  quond'  esso  è causa  di- 
retta d'emopatia,  Il  carattere  di  (jucsla  nou  può  es- 
sere che  nervoso.  Siccome  poi  i movimenti  di  con- 
Iraiioneed'espansion  iUirosa  dc’iicrvi  clic  lo  costi- 
tuiscono possono  influirosu  la  distribuiionc  regola- 
re dei  materiali  nutritivi  a nuesla  o a quella  parte,  e 
cotesle  irregolarità,  durando  mollo  e sempre  nella 
stessa  parte,  potrebbero  in  questa  Imprimere  dello 
omopatie  paralroOclie,  questo  non  sono  giù  più  lo 
elTello  diretto  e immediato  del  dolore , ma  bensì 
di  quella  irregolare  distribuiionc  del  materiale  nu- 
tritivo medesimo.  Cosi  se  il  dolore  promove  una 
flussione,  e a questa  succede  la  flogosi  come  pro- 
cesso morboso  omopalico,qucslo  non  i giù  più  un 
eriello  legalo  immediatamente  con  la  causa  dolore, 
ma  bensì  con  la  flussione  arteriosa.Quiiidi  quando 
il  sinloma  dolore  non  produca  omopalia  nervosa, 
0 perda  cosi  apparenlcmciilo  la  dipendcnia  dalle 
leggi  d'allliiilà  Qsiologica  da  noi  stabilite;  questo 
leggi  ricomparirauno  nel  loro  pieno  vigore,  quan- 
do nella  calenaiione  Ira  causa  ed  eirello  non  si 
proceda  a salii , come  è costumo , ma  si  seguili 
quell'ordine  con  che  la  stabilisce  la  natura  mede- 
sima. Lo  slesso  avvcriasi  quanto  al  renomeno  feb- 
bre , e alle  emopatie  ctie  possono  essere  da  esso 
suscitale  ( lib.  I,  c.  vi,  { 6,  c.  ni,  $ 8.) 


J8. 

Qaarta  cmaone  ctloUftgleo  , OMia  4.11.  I»- 
Baeu..  dello  .ICMo  procenim  idlupmllco 
primitivo. 

Talvolta  è puro  rinlemo  processo  idiopatico  me- 
desimo elle  fabbrica  da  sè  gli  elementi  d'iina  com- 
plicaiione.  Bisogna  però  accuratamente  distingue- 
re ili  questo  caso  ruinopalia  dalla  morbosa  succes- 
sione e conversione;  cosicché,  quando  ciò  che  ap- 
parisca successivo  0 trasmutalo  , sussista  insieme 
col  perinaneiilc  processo  idiopatico  non  cangiato 
di  natura,  sarù  a reputarsi  piulloslo  una  omopalia 
che  una  successione  morbosa  : c quando  questa 
non  dipenda  dalle  causo  anleriormciile  accennale, 
é da  ricercarsi  so  lo  slesso  processo  idiopatico  lo 
può  aver  dato  origino.  Nelle  febbri  continuo  remit- 
tenti auluiinali  di  un  carallcre  reumatico,  por  esem- 
pio, lalora  avviene  che  verso  1'  undccimu  o il  de- 
cimo(|uarlo  giorno  si  congiunga  loro  l' omopalia 
paralrolica,  o come  i vecchi  direbbero, un  earalto- 
re  di  pulrido-reumatiche , o raumalico-moiigne. 
Questo  avviene  per  riassorbimento  delle  seereiio- 
iil  morbose  del  processo  originario  tutlor  sussisten- 
te di  paradiapiiia  nella  mucosa  enterica.  Dove  ò 
inflaminaiionc  ivi  esisto  fuor  di  dubbio  un  proces- 
so idiopatico  d'IpcrlruGa.Ma  alcuni  pratici  parlano 
di  rammolltmeiilo  di  tessuto  , c di  airoda  delle 
parli  inllainnialc.lo  iic'cadnvcri  ho  sempre  Irovalu 
die  culcslo  straordinario  fenomeno  non  ha  luogo 
nella  parto  iiifiaminala  ; ma  bensì  nelle  partì  con- 
tigue ad  essa.  Ilo  veduto,  per  esempio  nella  me- 
nmcile  encefalica  0 spinale  ingrossale  le  pareli 
delle  membrane,  c rammollita  la  sostanza  del  cer- 
vello 0 del  midollo;  ed  ho  sempre  giudicalo  elio 

aucslo  sia  un  fenomeno  oinopalico  d'ipotrofla,pro- 
ollu  dalla  propriulù  purossilicu  del  processo  in- 
Gammalorio  medesimo,  di  alinienlarsi  cioè  a spese 
del  materiale  nutritivo  dello  parli  prossime  a lui. 
11  fallo  della  reuufsioiia  della  flogosi  è una  prova 
di  culcslo  parassitismo  , o viceversa  cotesto  feno- 
meno spiega  il  fallo  della  rciwisùmo  delia  flogosi. 

§9. 

Quinto  cnaotio  ellolodico  , owln  driln  In- 
Onesun  drile  r.u.c  mspravvrsncnU. 

Come  il  pedagogo , sebbene  abbia  da  fare  con 
un'  indole  naiuraimciilc  buona  o semplice,  nondi- 
meno sta  sempre  in  guardia  contro  quelle  impre- 
vcdule  cause  che  potrebbero  corromperla  , e no 
allontana  con  ogni  cura  il  suo  educando;allrellan- 
lo  fa  il  clinico  avveduto  nel  governo  d'una  malattia 
semplice  e benigna, conoscendo  che  anclie  di  mez 
so  al  suo  corso , una  improvvisa  causa  esterna, 
quando  non  so  no  ponga  al  sicuro  l' inferma,  è 
sempre  alla  a produrre  gravi  e mollo  complicazio- 
ni, Quindi  è elio  0 I'  ambiente  alniosfenco,  o la 
dieta  0 lo  stalo  dell'animo,  e le  escrezioni  c riten- 
zioni, tulio  egli  regola  non  solo  in  maniera  che 
non  aggravino  lo  stesso  fondo  idiopatico,  e cho 
anzi  lo  giovino  ; ma  In  modo  altresì  clic  non  sì  fac- 
cino causa  di  processi  morbosi  concomilanli.i  Sci- 
a licci  ca  est  corporis  coiulilio  ut  saepc  saepius 
0 illud,  jam  aliquibus  ante  afllklum  malis,  aliqua 
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a accidcatali  iiirclicitalo  novos  suscipial  morbas. 
a Caule  cauiac  supcradditur,  ((uac  nitiil  comom* 
« nc  babeul  uisi  quod  ia  idciD  corpus  incide* 
« rinL  (1) 

SIO. 

fi>c«Co  canone  etiologleoy  osela  deU'lnflaenKa 
del  metodo  cara  «vo. 

Mai  non  sono  stalo  le  complicazioni  dei  morbi 
tanto  in  discredilo  quanl'  oggi  presso  coloro  che 
protendono  di  ridurle  lutto  a diffusioni  di  flogosi, 
0 a simpatie  irritative;  e nello  stesso  tempo,  mera- 
viglia a dirsi,  non  mai  tanto  spesso  s'incontrano  le 
vere  complicazioni  ne'  morbi  quanl'  oggi,  create 
appunto  da  quc’medici  stessi  elio  lo  niegano.  L*  a- 
buso  del  salassi , il  non  serbar  più  intorno  a que- 
sto presidio  curativo  nè  misura  nè  tempo,  l'adope- 
rare rimedi  di  putcnlissima  aziono  dinamica  o nar- 
cotica io  morbi  clic  la  sola  dieta  e l' acqua  baste- 
rebbero a curare,  il  trattare  indistinlamcnle  morbi 
idiopatici  di  genere  diverso  con  un  solo  rimedio, 
la  cui  azione  elcUiva  spesso  contrasta  e chiude  in- 
vincibilmcntc  le  vie  che  la  forza  mcdicalrico  lenta 
di  aprirsi  per  una  favorevole  crisi  ; queste  sono 
con  mille  altre  le  cause  di  complicazioni  che  l'elio- 
lotjhia^  'ìn  mancanza  di  tulle  l'altro  indagherà  o 
troverà  nel  falso  metodo  curativo. Ed  egli  conosci- 
tore come  dchb' essere  della  mentovala  opera  del 
horry  su  le  mutazioni  dc’morhi,  molli  altri  esempi 
potrà  notare  a coiiforina  di  questo  vero  ncll'arlico- 
ìo:  De  epiycnesiOus  quae  a vicdicameìUoram 
adioAO  pemieiU. 

S II. 

Dell,  omopatle  ac'osorbl  Idiopatici, 

Lcmalallic  clic  dipcmlona  dalla  presenza  di  qiial- 
clic  corpo  meccanico  irritcnlc;  quelle  clic  furono 
iiidolle  parimciui  da  potenze  niuccaiiiclic  , e che 
qiianluni|uc  rimosse  lasciano  la  lesione  di  forma 
nel lussulo  come  rapprcseiUaiKcdcMa  t>otcnza  mec- 
canica stessa;  quelle  iiiniic  che  consistendo  in  una 
alterazione  iiclla  struttura  anatomica  dc'tcssuti  re- 
stano come  cause  meccaniche  permanenti  nel  mor- 
bo in  complesso  elio  nc  segue,  tulle  possono  pre- 
sentare qualche  processa  morboso  d'omopatia. 

La  verminazioiic,  per  esemnio,  il  gastricismo,  la 
litiasi,  un  veleno  minerale,  olire  il  ledere  imme- 
dialanicntc  o per  puiilura,o  per  lacerazione,  o per 
compressione  la  tessitura  della  libra,  questa  Icsio- 
iie  medesima  promove  la  genesi  d'uii  processa  Ilo- 
gislico;  e romopalla  llogislica  6 assai  comune  In 
qucsii  casi.  I quali  non  solo  presentano  esempi  di 
silTalla  omopnlia;  ma  spesso  ancora  s'incoiilra  con- 
giuiila  ad  essi  roiiiopaiia  paratrolìca  e la  nervosa. 
Lhiando  la  verminazione  e imponente  e conlinu  a 
a lungo  suole  spesso  accompagnarsi  con  la  ca- 
chessiu:  ovvero  per  clTcllo  de'doluri  ch’essa  indu- 
ce, non  tanto  lo  formo  nervose,  ma  la  stessa  ner- 
vosa omopalia  può  consociarlesi  : il  elio  è palese 
no’fuiiciulli  a lungo  martoriali  dalla  cimcniiasi , In 
■ he  in  (Ine  stabilitasi  la  paraeslesia  nella  subbielli- 
vitò  ganglionica,no  vengono  quelle  slravagaiili  ap- 

(t)  Larnj,  De  murb  convers  p,  I,  §2. 


fictcnzc  cui  si  dò  il  nome  di  pica  : negli  adulti  ar- 
cui dal  botriocefalo, ili  che  facilmente  s'accompa- 
gna ripoenndriasi. 

Ogni  maniera  di  morboso  processo  elio  possa 
essere  la  conseguenza  d' una  ferita , conlusiotin  , 
frattura,  lussazione,  o d'altra  specie  di  paramorfo- 
sia  islantaiica,  6 per  noi  un  processo  omupalico.La 
stessa  nogosi  adesiva  delle  ferite  è da  noi  riguar- 
dala come  un’omopatia.E  daH’aver  confuso  il  pro- 
cesso della  nogosi  con  la  lesione  meccanica  del 
tessuto,  crediamo  che  avesse  orìgine  la  teoria  dei 
giorni  critici  nelle  ferite.  Ha  oltre  l'oinopatia  flo- 
gistica la  piò  comune  in  questi  casi,  è pur  noto  ai 
chirurgi  quanto  spesso  per  cirello  del  dolore  non 
solo  le  forme  ncrvasc,ma  lo  stesso  processo  di  ner- 
vosa paraeslesia  si  combini  alle  violenti  lesioni  ò'i 
il  tetano  traumatico  è semplice  forma  dinamica  cJie 
assumono  i moli  d'espansione  o di  contrazion  do- 
lorosa: ma  lalvolla  egli  si  slabilisce  come  idiopa- 
tico, cosliluilo  cioò  da  paraeslesia  spinalc,cd  è al- 
lora che  il  vediamo  insorgere  aneliodopo  la  cica- 
trizzazione della  ferita  e cessata  la  violenza  del  do- 
lore. Del  resto  sanno  bene  i chirurgi  come  certe 
morliosc  indisposizioni  prccsislenli  alla  paramor- 
fosia  islaiilaiica  s'accompagnino  spesso  a questa, 
e ne  cusliluiscona  le  più  gravi  complicazioni.  Tali 
sono  le  cosi  dette  diatesi  scorbutiche, scirrose, can- 
cerose , crpcliclie , scrofolose  , e via  dicendo.  .Sn 
non  lune,  dirò  col  Lorry,  de  .suri  tUa  adeojaclala 
ccriitudine  delurt/alur  cliirurijia,lUubanliq\ie  ar- 
te prognostica  mixlum  spei  timnrem  adiniUil,ua- 
de  saèpe  chiruTijo  ininus  prudenti  errorum  lonles 
noscunlur?  (2^ 

LcmalaUic  islrumciilall  vanno  ancli'olic  associa- 
te a processi  d'omopatia.  Che  ami  questi, siccome 
accade  nelle  malattie  specifiche  , costituiscono 
spesso  la  sola  parte  curabile  eh'  elle  pos.saiio  pre- 
sentare al  clinico.  Non  mancano  esempi  clic  con- 
giuntesi esse  a qualche  omopalia  , e massime  affa 
flogistica,  il  processo  acuto  e risoluUvo  di  questa 
ubbia  valuto  a risnliorc  la  stessa  malallia  istru- 
meiilale.  La  cura  che  noi  pralicliiamu  contro  i vizi 
organici  u le  malattie  isirumeiilali , per  sò  d'ordi- 
nario incurabili,  dicesi  uppunio  palliativa,  avve- 
gnachò  non  è diretta  che  o contro  le  forme, o con- 
tro lo  oinupatio  elio  gli  accompagnano.  Noi  abbia- 
mo per  lo  piò  che  fare  o con  la  ipolroGa  o con  la 
paralrofia  in  siffalle  alTozioni  : e di  vero  , presso 
tulli  i pratici  quasi  i duo  terzi  delle  malattie  cro- 
iiiclie  islrumciilali  sono  governalo  o dal  metodo  nu- 
triente 0 da  quello  ch’essi  chiamano  dolciflcanlc  , 
di  conserva  ai  Icnlalivi  che  fanno  o consigliano  su 
la  stessa  paramorfosia.  Ma  e l'islerismo  e la  epi- 
lessia 0 la  mania  non  sono  glò  sempre  semplici 
forme  nervose  suscilalc  o maiilciiutc  da  qualche 
vizio  Isiruinciilale,  mentre  talvolta  dipendono  da 
un  cciiirn  d'idiopalla  nervosa  che  s’ è fallo  conco- 
mitante del  vizio  mentovato. 

L'ellopatle  dinamicho  non  possono  cocsislcrc 
con  lcomopalic;puichò  essendo  l'omopalia  un  pro- 
cesso morboso  cliimicu-urganico  , appena  questo 
si  stabilisce  nell'urganismu, diventa  cundiaioiic  pri- 
mitiva assoluta,  subordinando  a sè  come  sintomi 
quelle  allcraziuiii  dinauiiclic  che  costituivano  lo 
stalo  morbosa  anteriore. 


(2)  De  m-uticr.  convers.  p.  I,  r.  3. 
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S12. 

Delie  ooioptllle  ne'morbl  Idiopallcl  eomanl. 

Quaiula  ne’pralici  si  parlo  per  maniera  d'  esem- 
pio di  lisi  scrurolusa,  di  lisi  reumatica  e inflamma- 
loria.di  reuma  nervoso  o putrido, di  cpiiessia  scor- 
bulica,  aionia,  gastrica,  reumatica,  o nervosa  , si 
deve  iiilcndero  u die  il  fondo  morboso  primitivo  di 
quel  morbo  clic  ba  forma  di  lisi,  di  reuma,  di  epi- 
lessia consisto  in  una  paralrofla  , o paradiapiiia  . 
0 ipertrofìa , 0 paraeslesia , vestendo  pur  sem- 
pre la  medesima  forma  esterna  , ovvero  che  que- 
sti processi  idiopatici  ilesumono  diversa  forma  dal- 
le emopatie  paralrollclie  , reumatiche,  iiillanima- 
torio  0 nervose  die  loro  si  congiuiigono.  In  una 
parola  , in  simili  casi  si  traila  sempre  o di  di- 
versità di  causa  prossima,  o di  diversità  di  rom- 
piicazìoni.  Per  conoscere  c trovare  la  natura  della 
prima  bastevoli  avvcriciizo  si  sono  esposte  nel  li- 
bro secondo,  ed  usando  de'  canoni  eliologici  po- 
co fa  dichiarali  si  troverà  eziandio  la  ragione  del 
morbo  concomitante.  Se  non  che  dove  si  è di- 
scorso che  le  omopalie  trovano  spesso  la  sorgente 
loro  nello  predisposizioni  palologidic  , dovevasi 
aggiungere  che  queste  piucchò  predisposizioni  so- 
no ancora  morbi  assoluti,  e in  modo  lento  e croni- 
co già  stabiliti  anlcriormcnle  nell’ organismo  : sia 
poi  cli’cssi  nascessero  o per  fomite  ereditario,  o 
per  cause  fortuite  lungo  il  corso  della  vita. E quan- 
do iin  nuovo  processo  idiopatico  si  stabilisca  su  co- 
testi fondi  organici  già  aflclli  da  paratrolia  , come 
a ilirc  sui  scorbutici,  scrofolosi,  racliilici,  erpetici, 
artritici,  ec.,  l'omopatia  è sempre  inevilubile  , pe- 
rocché preesislcva,  non  come  latente  fomite  ere- 
ditario 0 patologica  tendenza,  ma  come  morbo  as- 
soluto, alla  nuova  alTcìinno  che  per  tiuovc  cause 
remote,  con  molo  violento  e più  minaccioso  per  la 
vita,  è venula  sopr’essa  a stabilirsi. 

Ora  passando  a ricordare  gli  esempi  clinici  d’omo- 
palia  ne'morbi  idiopatici  comuni,  diremo  in  prima 
delle  parodiapnto.Nella  epidemia  catarrale  osser- 
vala a lloma  dal  Lancisi,  durante  i mesi  d’inverno 
e di  primavera  fu  assai  frequente  l'omopatia  llogi- 
slica;  ma  nell’cslale  riprodottasi  quella  medesima 
reumatica  alTcìionc,  avvegnarliè  posi  effusili  im- 
brer,  post  ouslri  jìatus  riirsus  nquilones  iiiviilue- 
nini,  la  omopatia  si  cangiò  in  putrida,  n come  noi 
diremo  in  paralroflca  , c quella  sanguigna  qitae 
prius  tot  aegros  a morlis  discrimine  viniiieiiveral 
inox,  versa  in  contrarinin  maloruiu  tndofe,  mui- 
los  misere  perdidil.  Und'cgli  dovette  unire  alla 
cura  l’iisn  degli  anlisellici  , e specialmente  nella 
canfora.  Si  vegguno  le  cosliluziuni  reumatiche  de- 
scritte da  Sydenham,  da  Grand,  da  Zimmermann, 
do  Eringio  o da  altri  di  silTallì  osservatori, descritte 
o sotto  forma  di  tossi,  di  catarri,  di  reumatismi, di 
febbri  biliose  o piluitose,  o di  dissenterìe,  o si  no- 
teranno insieme  le  alterne  vicende  otnopalir.he  o 
di  Qogosi  o di  paralrofia,a  norma  della  varietà  del- 
le cagioni  secondarie,c  le  modificazioni  utilissime 
ch’essi  portavano  in  questi  casi  al  metodo  curati- 
vo. Quando  l’Ulfroi  pretendeva  di  sradicare  i suoi 
reumatismi  con  salassi  senza  misura,  aveva  poi  la 
avvertenza  di  sottoporre  subito  quei  soggetti  dis- 
fi) Epii  Sl2t, 
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sangiiati  ad  una  dieta  lattea.  Egli  si  faceva  col  suo 
inconsiderato  metodo  di  cura  il  creatore  d'una  o- 
mopalia  ipolrollca,  alla  quale  sempre  non  gli  do- 
veva riuscire  di  opporsi  a tempo  ed  cflicaccmenlc 
co’uuiritivi.  Quanilo  la  sede  della  paradiapnia  si  fa 
0 si  trasporla  su  le  vagine  membranose  dei  nervi, 
frequente  è la  forma  nervosa  ; ma  se  vi  concorre 
il  tcmpcramculo,  la  violenza  del  dolore , qualche 
concausa  morale,  quella  forma  potrà  cangiarsi  in 
un  morboso  processo  c congiungcrc  al  reumatis- 
mo l'omopatia  nervosa. 

Quando  i nostri  vecchi  parlavano  del  couaus  ov- 
vero della  febbre  inflammatoria  per  eccesso, osser- 
vavano nondimeno  che  nc'climi  caldi , sotto  il  do- 
minio dc’venli  australi, assumeva  un  carattere  com- 
plicalo per  discrasia  biliosa  che  alcuni  dicevano 
anche  putrida,ed  in  quc'casi  combinavano  I vacua- 
tivi, lo  pozioni  acidule  alla  cura  aniinogislica  : la 
quale  rifrenavano  a misura,  che  l’ omopatia  para- 
trofica  era  più  o meno  impoiicnlc.  Esempio  della 
infiammazione  combinala  con  una  omopatia  ipn- 
IroGca,  in  che  bisogni  per  una  parte  sostenere  la 
forza  conservativa  co'nnlricnli,  e per  l’altra  devia- 
re ed  eliminare  dal  centro  della  ipertrofia  l'esube- 
rante afflusso  sanguigno,  lo  porgo  la  metritc  che 
nasce  talvolta  dopo  profusissima  emorragia  uteri- 
na. Del  resto  quanto  alle  complicazioni  nelle  idio- 
patie inflammaloric  diremo  con  Frank:  a Sed  quo- 
0 lie.seumquo  aut  rheumalicum,  aut  artliriticum  a- 
0 ere  liimorcm  czcilavcrii;  estrema  cutis  ez  biliosa 
a polissimum  vitio, superficiali  llamma  incendalnr: 
a lune  rarior  longe  suppuralio,  acquo  vii  benigna 
a inllammalinncm  Icrniinahil.  Ri  febris  nervosac 
a ciimhoc  airceinsymplomatacomplicantur,aul  vc- 
a hcmenlior  inllummalio  partem  membranosam, 
a Icnuiorem,  ac  valde  sensibilem  corripueril;  lune 
« frcqucniibus  ejusdem  in  cangracnam  exitus  ob- 
li servalur:  atquc  sic  quaevis  inflainmalionis  com- 
c plicalio  consuelamaliassymptomalum  sericm  in- 
II  verlìl,  et  non  modo  eumdem  morbiim  facic , sed 
a et  medendi  melhodum  vii  non  pcnitus  interdum 
a immutai  (1).  a 

Comportandosi  d'ordinario  le  idiopatie  paralro- 
flcho  in  modo  cronico  c lento,  lasciano  sempre  n- 
‘ peno  l'adito  alle  cause  genitrici  di  complicazioni. 
Non  v’ha,  per  esempio,  costituzione  idiopatica  più 
i facile  a cadere  nella  omopatia  reumatica,  alla  nie- 
j noma  alterazione  dei  processi  esterni  esalanti , 

; quanto  la  scrofoloso.  Nelle  febbri  putride  occor- 
re di  frequente  l'omopatia  flogistica  della  mucosa 
gaslro-inlcrcoslalc.  Nella  lisi  tubercolare  , massi- 
I me  allo  stadio  in  che  i tubercoli  sciolgonsi  in  ma- 
' feria  purulenta,  e per  questa  continua  escrczionn 
) c per  i sudori  notturni  e le  diarree  colliqualivc,  vi 
ha  quasi  sempre  congiunta  l'ipolrofla,  c quasi  lul- 
{ la  la  cura,  quando  altro  non  si  possa, dee  a questa 
rivolgersi.  Quella  epilessia  ereditaria  che  si  svol- 
ge all'epoca  della  pubertà  in  alcune  femmine, pre- 
ceduta e accompagnala  dalla  clorosi , quelle  mo- 
nomanie che  segnatamente  al  settimo  o all'  ottavo 
j lustro  si  destano  per  malattie  abituali  eruttive  im- 
priivvisamcnte  represse,  sono  fatti  che  provano  il 
I processo  idiopatico  di  paralrofla  , combinalo  con 
[ l'omopatia  nervosa. 

Dicemmo  la  febbre  elica,  la  tabe  dorsale,  essere 
essenzialmcnle  governale  da  ipolroUa.  Ora  durati- 
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le  questo  processo,  dii  non  ha  visto  alla  menoma 
variaiiimc  almoslcrica  alterarsi  |j  runzionc  perspì- 
raloria  della  cute  in  questi  debulissimi  sogjrclli,  c 
venirne  inrreddagiimi,  catarri,  reumi  articolari?  E 
per  elTelto  della  febbre  stessa  iu  colesti  morbi, non 
si  va  formando  qua  e là  qualche  llussinnc  arterio- 
sa, che  dà  poi  il  luogo  ad  crispelacce  llcmmasie? 
Il  trovare  nelle  malallie  lente  congiunti  insieme 
nello  stesso  organismo  I processi  d'ipotroGa  e pa- 
ralroDa  è troppo  più  facile  e nota  cosa  , che  qui 
faccia  mestieri  avvalorarla  con  esempi. E niialmcn- 
te  quando  l'ipolrofia  tiene  trattala  da  coloro  , che 
confondano  insieme  la  oppressione  con  l'im^ve- 
rimcnlo  fondamentale  della  forza  organica , sicco- 
me abusano  di  stimolanti  e di  oppiati,  e già  la  sen- 
sibilità nervosa  è al  massimo  grado,  cosi  invece  di 
riparare  alla  idiopatia  , irritano  sempre  più  con 
queTarmachi  la  sua  forma  nervosa;  talché  da  for- 
ma si  tramuta  spesso  in  un  processo  omopalico  di 
paracslcsia. 

L'epilessia,  la  corea  simulano  talvolta  un  fondo 
essenziale  reumatico,  perocché  I loro  parossismi  si 
rialTacciono  o periodicamente  o con  più  violenza 
in  primavera  o in  aulunno , preceduti  da  coriue , 
catarri  traclicali,  o intestinali  ; ma  se  la  neurosi 
prcesisicva  a queste  reumatiche  sopravreunlc  af- 
fezioni,se  curate  c disclolle  convenevolmente  que- 
sle,la  neurosi  dopo  qualche  altro  tempo  si  riafl'ac- 
cia;  é da  giudicare  come  omopalico  il  processo  di 
paradiapnia.  L'ipocondriasi  con  la  flogosi  enterica, 
la  monomania  gaja  con  la  meningite  encefalica,  il 
telano  nervee  con  la  meningite  spinale,sono  esem- 
pi della  combinazione  contemporanea  della  omo- 
palia  flogistica  col  processo  di  paraestesia.  Nella 
monomania  triste,  in  clic  v'ha  spesso  tendenza  al 
suicidio,  e non  potendo  avere  altri  mezzi  a questo 
line,  tentano  i inalali  anche  quello  di  che  si  valso 
Coccio  Ncrva,  ripolrofla  è complicazione  assai  ov- 
via. E non  meno  frequente  in  costoro  trovasi  lo 
scorbuto,  0 qualche  altra  specie  di  cachessia. 

s 13. 

Delle  omopntle  ne'morbl  Idlopallct  «peci Ad, 

Combinasi  quasiché  sempre  alla  invasione  d'  un 
contagio  cause  morbose  comuni , come  atmosferi- 
che vicissitudini,  fame  pubblica,  alimenti  guasti  e 
corrotti,  pubblica  mestizia  per  assedi,  guerre,  ca- 
restie, e via  dicendo;  dalle  quali  cause  la  malattia 
contagiosa  desume  complicazioni  di  processi  idio- 
patici comuni,  i quali,  correndo  insieme  iu  modo 
epidemico  come  effetti  d'una  generale  cagiono  col 
contagio,  possono  dare  a questo  quando  un  carat- 
tere c quando  un  allro,e  comandare  cosi  necessa- 
rio mouiflcazioni  nel  metodo  curativo.  Ora  , se  da 
queste  concausc  generali  o comuni  a mollissimi, 
scendiamo  a quelle  concause  interne  che  possono 
essere  parliroiari  a questo  o a quello  individuo  , 
intendiamo  le  ragioni  delle  emopatie  nc'morbi  spe- 
cifici, ancorché  generalmente  parlando  questi  non 
assumono  verun  carattere  di  complicazione  epide- 
mico. Gli  scrittori  di  medicina  pratica  i più  ri- 
putali adoprano  ordinariamente  la  voce  febbre  a 
significare  coleste  complicazioni:  c dandoli  la  sto- 
ria d'una  petecchia,  d'uua  miliare,  d'uii  vajuolo  li 
dicono,  che  questi  o quelle  ora  si  affacciarono  con 
febbre  reumatica,  ora  con  febbre  gastrica  , putri- 


da, ora  con  febbre  in/tammaforia,  ora  con  febbre 
neroosa;  c queste  varie  febbri  ripetevano  dalla  co- 
stituzione anniversaria, 0 da  quelle  altre  cause  che 
si  erano  popolarmente  combinate  al  contagio  ; nel 
mcnircché  il  vajuolo  , come  morbo  specifico  era 
sempre  vajuolo,  la  petecchia  petecchia  , c via  di- 
cendo. Ma  delincalo  cosi  il  carattere  del  contagio 
e della  complicazione  epidemica  che  lo  accompa- 
gnava, dicendo  per  maniera  d'esempio  : il  vajuolo 
si  mostrò  unito  nel  lai  anno  con  la  febbre  infiam- 
matoria, nel  tal  altro  con  la  putrida,  nel  tal  altro 
con  la  nervosa:  passando  poscia  a darli  le  storie 
particolari  di  questo  o di  quel  vajuoioso.comc  tro- 
vi che  alcuni  sfuggirono  alla  complicazione  epide- 
mica e presentarono  il  morbo  specifico  semplice  e 
benigno,  cosi  ne  trovi  altri  che  presentarono  com- 
plicazione dissimile  dalla  generale  epidemica,  per 
cause  allora  soltanto  particolari.  Ora  ciascun  v^e 
che  questo  linguaggio  dc'pralici , stando  meraii- 
giiosamenle  d'accordo  con  la  natura  de'falli.e  nel- 
lo stesso  tempo  una  inconiraslabilc  prova  della  va- 
lidilà  clinica  della  nastra  dottrina  delle  omopalie  , 
le  quali  nei  morbi  specifici, sostituite  a coleste  feb- 
bri, formano  quella  serie  di  comuni  patologiche 
condizioni,  contro  alle  quali  come  curabili  con  co- 
muni mezzi,  può  solo  agire  spesse  volte  il  clinico, 
onde  restituire  a semplicità  l'idiopatia  specifica,  c 
fare  che  questa  senza  impedimenti  corra  libera  e 
sciolta  verso  il  suo  periodo  determinalo  di  rìsaiu- 
zionc. 

Su  questo  medesima  piano  iopcrii primo  delineai 
la  storia  triennale  delle  febbri  inlcrmittcnli  mia- 
smatiche del  suolo  di  Roma.  Le  quali  avendo  pure 
tanta  somiglianza  con  lo  malallie  da  contagio,  nel 
mentre  che  ripetono  la  condizion  specifica  primi- 
tiva dal  miasma  palustre,  acquistano  poi  c dalla 
costituzione  anniversaria  e da  altre  concause  gene- 
rali e comuni , certo  carattere  epidemico,  che  più 
in  un  anno  che  nell'  altro  tu  le  osservi  combinarsi 
0 col  reuma  , o con  la  flogosi , o con  le  omopalie 
paralroOclic  o nervose.  E intanto  che  esse  ti  prc- 
sentano  per  dir  cosi  questa  o quella  complicazione 
epidemica  in  massa , ne  trovi  poi  alcune  in  dclta- 
glio  combinale  con  omopalie  diverse  dalla  genera- 
le predominante,  per  cagioni  individuali  o proprie 
soltanto  di  questo  o quel  soggolo  allaccalo  dalla 
perniciosa. Di  queslo  primo  canone  patologico  avrai 
cseiiipl  nella  prima  parte  della  ricordala  mia  sto- 
ria ; del  secondo  troverai  esempi  non  pochi,  con- 
siderando le  storie  particolari. 

SU. 

AvverSeau  eltalcn. 

I cangiamenti  terapeutici  ai  quali  conduce  la 
dollrina  delle  omopalie,  nel  modo  come  noi  la  fon- 
dammo, non  saranno  già  da  confondersi  con  la  te- 
rapia sintomatica  , c né  tampoco  saranno  mai  prr 
condurre  alla  polifarmacia  ; melodi  entrambi  giu- 
stamente banditi  dalla  sana  pratica.  L'omopaliz 
non  é un  sinloma.  L’essere  essa  un  altro  proces-o 
idiopatico  impone  è vero  speciali  riguardi  Icrapi-u- 
lici  ; ma  il  restringere  il  numero  de'  casi  in  che 
bisogni  una  terapia  ad  un  tempo  medesima  eom- 
plir.ala,  dipende  dall'avvediiiczza  ed  esperienza  del 
clinico.  Come  del  pari  dipende  dalla  sua  perspica- 
cia il  misurare  l'enlilà  d'ambeduc  I processi  com- 
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binali,  c il  dirigersi  prima  o contro  la  omonalia  o 
contro  l'idiopatia  primitiva,  sccoiidochè  o l' una  o 
l'altra  minacci  con  più  violenza  e maggior  perico- 
lo : il  profitlare  dei  tempi  di  remissione  per  farsi 
contro  a qualche  omopalia  , quando  ciò  non  si  po- 
tesse fare  nell'  impelo  degli  accessi  ; il  conoscere 
quando  si  può  e si  debba  dilfcrirc  la  cura  omopa- 
tica,  e quando  l' omopalia  possa  essere  moderata 
dalle  azioni  indirette  e secondarie  di  quegli  stessi 
rimedi  die  si  praticano  coolro  al  processo  idiopa- 
tico primitivo.  Finalnicntc  avvertiremo , che  tutta 
la  complicazione  terapeutica  a cui  può  condurre 
la  nostra  dottrina  delle  omopalie  , quando  neces- 
siti r ostare  a uii  tempo  da  ambedue  i combinati 
processi , non  si  riduce  mai  ad  altro  che  a combi- 
nare insieme  due  rimedi , uno  de'  quali  abbia  una 
sperimentala  azione  elettiva  su  quel  sistema  che  è 
sedo  del  processo  morboso  primitivo , l' altro  su 
quello  che  i sede  dot  processo  morboso  concomi- 
tante. 

Ma  si  dirò,  che  le  malaltio  oltre  a questa  dupli- 
cilò  di  processi  idiupalici  diversi  fra  loro  di  natura 
ed  esigenti  diverse  cautele  terapeutiche,  offrono 
pure  il  caso  non  infrequente  di  altre  complicazio- 
ni , cui  è necessità  rivolgere  de' mezzi  curativi; 
complicazioni  die  non  li.anno  punto  i caratteri  as- 
segnali a'  nostri  processi  d'umopalia.É  indubitato; 
un  gastricismo  una  verminozioiie  , un  deviamento 
bilioso,  una  flussione  sanguigna,  cc.  tenendo  solo 
i caratteri  d'  una  condizione  eliopalica,  reclamano 
spesso  i più  pronti  e validi  ajuli.  Ileslano  sempre 
inalterabili  le  nostre  ragioni  patologiche. Ogni  con- 
dizion  patologica,  che  in  un  sol  morbo  si  riuni- 
sca, può  essere  in  relazione  con  lo  sue  cause  e coi 
mezzi  terapeutici  che  reclama.  Una  paralrofia  sarà 
in  rapporto  con  le  sue  cause  remote  che  anterior- 
mente lo  suscitarono,  nel  mentre  che  una  concan- 
sa interna  predisponente  derivata  dal  tempera- 
mento può  averle  consocialo  una  omopalia  nervo- 
sa. Le  commozioni  dinamiche,  ingenerate  da  que- 
sti due  fondi  idiopatici,  come  non  possono  suscita- 
re turgori  vascolari  c congestioni  sanguigne  da  esi- 
gere pronte  sottrazioni?  E perchè  un  errore  dietetico 
o stasi  gastriche  antecedenti  non  imporranno, lungo 
l'andamento  della  malattia,  l'uso  d'un  purgativa  o 
d'un emetico?  Consideriamo  l'una separala  dall’al- 
tra siffatte  condizioni. Non  sono  tutte  sostenute  dalle 
ragioni  eliologico-cliniche  già  esposte?  Ora  questo 
ragioni  si  perderanno  perchè  in  un  solo  individua 
ammalalo  coleste  condizioni  si  sono  accidental- 
mente riunite?  La  natura  non  perde  in  massa  quel- 
le leggi  che  ci  presenta  in  dettaglio.  I 


, del  processo  di  vita  individuale,  e qui  pure  vedrai 
{ ogni  azione  proccssiva  tornare  a tempo  al  suo  prin- 
I cipio  , e ciò  che  fu  causa  mutarsi  periodicamente 
' in  elfclto , c viceversa.  E siccome  anche  lo  stato 
morboso  si  mostra  sempre  in  parlo  passiva  ed  in 
parte  attivo,  cosi  volendo  il  clinico  tener  conto  dcl- 
' la  periodicità  ne’ fenomeni  di  malattia,  è neces- 
' sario  che  sappia  ridurli  alle  loro  sorgenti  e ne  co- 
nosca i principali  motori,  cioè  che  distingua  quelli 
I che  dipendono  passivamente  dall'  azion  periodica 
I di  certe  causo  esteriori  da  quelli  che  partono  dalla 
periodicità  propria  dc'proccssi  attivi  di  vita,  Quin- 
<li  emerge  che  la  periodicità  che  si  lega  col  perio- 
dico potere  morbosa  delle  cause  esterne  non  può 
essere  che  del  vilal  movimento , sia  poi  che  in 
questo  consista  assolulamcnlc  la  malattia  (paraci- 
I nesie),  sia  che  le  suo  alterazioni  sussistano  come 
sintomi  d'  una  idiopatia.  Questa  maniera  di  perio- 
dicità noi  già  la  chiamammo  di  parossismo  o di  ac- 
cesso , come  appartcncnle  al  molo  febbrile;  ma 
considerala  in  generale  può  dirsi  dinamica.  L’ al- 
tra che  è tutta  attiva  c sussistente  per  sè  come  l' i- 
diopalia,  anzi  non  è che  il  corso  determinala  della 
idiopatia  stessa,  e che  appunto  per  questa  ragione 
' chiamammo  periodiciM  di  processo,  può  dirsi  an- 
che chimico-organica. 

I 
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! I.'pllimo  anello  della  caleiiazione  de’sinfomi  di- 
' namici,  dicemmo,  poter  essere  la  felibro  , o il  do- 
lore. E veramente  è in  questi  due  fenomeni  dove 
più  di  frequente  il  clinico  ritrova  una  manifesta  pe- 
riodicità. Vi  hanno  delle  neiiralgie  apiretiche  che 
ritornano  ad  accessi  intervallali  non  dissimili  dalla 
febbre  quotidiana  0 terzana  intermittente.  Questo 
movimento  periodico  morboso  della  fibra  uervea 
dipende  anch'esso  come  il  febbrile  dai  periodi  so- 
lari ; perocché  no’  rivolgimenti  diurni  e nollurni , 
come  il  calorico  alternando  col  freddo  , cosi  la  lu- 
ce allcrnaudo  con  le  tenebre  imprime  un  periodo 
d'azione  nei  moli  cenlrifughi  o centripeti  del  siste- 
ma scmieiile.  Grinlervalli  dello  periodicità  dina- 
mica non  si  estendono  per  noi  al  di  là  dai  due  nic- 
lemcri;  e in  tutte  le  malattie  che  mostrano  la  pe- 
riodicità più  lungamente  inlcrvallaln,  il  fenomeno 
allora  dipende  dal  giro  che  percorrono  certi  pro- 
cessi interni  di  vita,  alle  di  cui  leggi  si  piegano  i 
ritorni  di  certi  morbi,  come  la  gotta  l'erpete,  l'epi- 
I Icssia,  od  alirellali. 


CAPITOLO  II. 


S3. 


Periodicità  chtnitco-orgonlca. 


Periodi  delle  mollitele. 

Quando  Ippocrale  significò  con  l’ immagine  del 
circolo  il  periodo  fisiologico  della  vita , continuò 
dicendo;  Simililer  eliam  moròoruni  in  loto  cor- 

f)ore.  Anche  allo  stalo  morboso  è proprio  adunque 
I periodo.  E di  fatto  o tu  consideri  la  vita  dal  lato 
del  suo  passivo  commercio  col  mondo  esteriore,  c 
come  in  questo  tulio  si  compie  a periodi, così  perio- 
dici pure  si  fannoi  fenomeni  vitali  che  ne  dipendono: 
o tu  la  consideri  dal  lato  della  sua  forza  attiva  o 
/*uc.  Voi.  I. 


Con  questa  esprimiamo  il  periodo  di  durala  clic 
dal  loro  principia  sino  alla  loro  terminazione  per- 
corrono I morbi  idiopatici  tulli.  Ilare  volte  di  uno, 
quasi  sempre  di  due  , e al  più  di  Ire  seltennarl  si 
compone  nelle  malattie  acute  cotesto  periodo.  Es- 
so determina  il  tempo  che  la  natura  impiega,  la 
mercè  di  opportune  disassimilazioni  e as.vfmila- 
zioni,  a risolvere  il  processo  d'idiopatia.  E come  A 
tulla  spontanea  ed  attiva  questa  operazione  della  for- 
za medicalrice;cosl  allrellanlo  neccs.sario, determi- 
nato c inabbreviabilc  diventa  il  periodo  di, tempo  che 
ó7 
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fila  in  «leda  operazione  perrorre.Nè  l'cliopalic  di- 
namiche nè  le  mcccanico  organiciir  hanno  questa 
maniera  di  pcriodicil.^  ; perocché  la  loro  durata  è 
passivamente  legata  con  la  presenza  della  causa 
occasionale.  Nello  malattie  croniche  non  v'hapc- 
rindicilu  dclcrminnla  di  processo  quando  elle  con- 
sistono in  una  lesione  islrumentalc  <!'  un  tessuto  ; 
avvegnaché  in  tal  caso  rientrano  nella  condizione 
di  ctiopalichc:  ma  falla  eccezione  da  questo  caso, 
la  periodicità  benché  meno  manifesta  sussiste  in 
esse  come  nelle  acute  ; e dirci  quasi,  che  ciò  che 
è determinala  periodicità  delle  acute, divcnia  come  * 
uno  stadio  d'iina  più  lunga  dclerminala  periodicità  | 
nelle  croniche, 

L*  osscnarc  che  1 processi  dì  paralrofia  sono  I 
quelli  che  si  legano  ad  un  periodo  di  durata  quasi  ' 
sempre  cronico  e lento  : V osservare  che  nella  età 
giovanile,  ne’ temperamenti  sanguigni,  nelle  costi- 
tuzioni sane  e robuste,  la  periodicità  nel  processo 
de’morbi  acuti  idiopatici  è sempre  più  breve  in  pro- 

Konione  di  quella  che  si  osservi  in  uno  stesso  mor- 
0 nella  età  senile,  in  un  temperamento  linfatico , 
in  una  costituzione  cachclica  : rosscrvare  in  som- 
ma che  dove  il  processo  di  nutrizione  è più  norma- 
le, più  vegeto  e più  rapido,  ivi  pure  la  periodicità 
del  processo  morboso  Idiopatico  si  abbrevia , dà 
fondamento  airindiizionc  che  il  periodo  di  durata 
nelle  malattie  si  uniformi  alte  leggi  fisiologiche  del 
periodo  di  tulio  intero  il  processo  di  nutrizione. 

!*. 

dCa«IJ  delle  amlaUle. 

La  durala  dc’morbi, ossia  il  periodo  del  loro  pro- 
cesso idiopatico  è contraddistinto  da  certi  tempi, 
in  che  d’ordinario  e i sintomi  e,  i modi  d'alterazio- 
ne nel  centro  stesso  della  i<liopatin  si  annunziano 
con  carnUcri  diversi. Questi  punti  più  notabili  della 
parabola  morbosa  hanno  proso  nome  di  s/udi  ; e 
d’ordinario  se  ne  disiinguonolre.il  primo  vien  del- 
lo incremenfum,  il  secondo  slolus,  il  terzo  dccre- 
fnenfiim.QucsIa  prima  divisione  rignnnlni  sinlomi, 
e trovasi  corrispondere  ai  gradi  del  processo  me- 
desimo idiopatico,  distinti  dalle  scuole  in  rnidifd, 
cozione,  e crisi. Imperocché  o la  malattia  presenta 
per  complicazioni  una  irregolarità  nel  suo  corso,  e 
allora  non  solo  non  s’avverte  coiesia  corrisponden- 
za , ma  nemmeno  si  è più  al  raso  di  tener  conto 
partitamcnic  degli  stadi  infra  loro  : o la  maialila 
corre  con  regolarità  il  suo  cammino,  e allora  cote- 
sta  corrispondenza  si  avvera;  vale  a dire  che  I'  ap- 
parato fenomenologico  ne*  suoi  aumenti  e decre- 
menti è in  relazione  con  le  perinulazloni  moleco- 
lari del  misto  organico,  e con  le  sue  tendenze  a ri- 
stabilirsi nel  suo  sialo  normale.  Colcsii  stadi  in  ol- 
tre, che  sono  soltanto  osservabili  nelle  malattie  i- 
diopetiche.egli  è nalurnlc  il  dedurne, che  non  pos- 
sono avercominciamento  che  con  In  idiopatia  stessa. 

La  nosografia  di  tati  stadi  appartiene  alla  semio- 
tica, e ciascuno  la  può  vedere  diligentemente  de- 
scritta dal  Landré-Benuvais. Questi  quadri  iinsogra- 
Bei  dì  ciascuno  stadio,  che  regolarmente  percorre 
la  periodicità  del  processo  di  una  malailin  acuta  , 
sono  stati  in  origine  desunti  dalla  natura  stessa. Ip- 
jmcrale  li  trasse  il  primo  da  malattìe  semplici , di 
fondo  morboso  non  grave,  e la*icialc  quasi  inlera* 
melile  a sé  sole.  Sapendo  noi  come  si  comporla  il 


processo  altivu  in  queslo  e quello  studio,  e massi- 
mamente nell’ acmen  della  malattia  ; mlsurerrmo 
anche  il  valore  che  potrà  avere  coiilr’  essa  la  forza 
incdicalrice,  e sapremo  insieme  quando  le  si  deb- 
bano apprestare  opportuni  soccorsi , e quando  la 
si  debba  lasciare  operare  da  sè  medesima.  Oltre- 
ché essendo  noi  spessissimo  guidali  alla  induzione 
dalle  comparazioni , come  potremmo  conoscere  le 
cagioni  e i'hidoic  d'un  irregolare  complicalo  anda- 
mento d’una  malattia, se  non  avessimo  con  diligen- 
za delineato  innanzi  alla  mente  il  modello  del  suo 
corso  regolare  o ordinario?  Queslo  tipo  di  confron- 
to é adunque  necessario  non  alla  dingnosiica  sol- 
tanto, ma  sopraltiillo  alla  prognosi , intorno  alfa 
quale  sempre  più  cauli  dovremo  ragionare,  quanto 
più  veggiamo  la  malattia  dìscoslarsi  dal  suo  coi- 
suclo  naturale  andamento. 

5 5. 

Contlimaztoiie. 

Il  periodo  di  durala  deesi  riguardare  nei  proces- 
: so  della  condizion  paiologica.c  non  nelt’inlera  ma- 
lalli:i.  Il  trascurare  questa  clinica  avvertenza  tiene 
tuttora  alcuni  pratici  dubbiosi  su  la  vcrai  ila  del 
lerrainc  prefìsso,  assegnato  ai  morbi  acuti  dalTcni- 
pirismo  ippocratico.  Se  la  malallia  è semplice  e 
senza  morbose  successioni, tanfè  il  periodo  del  suo 
processo  locale  che  quello  di  luila  ial4  ru  la  malat- 
tia. Ma  se  ad  essa  soprannascono  processi  oniopa- 
tic»,  come  anche  n questi  compete  una  periodicità, 
così  la  malattia  in  complesso  dovrà  acquistare  una 
durala  più  lunga,  nel  mentre  che  ambedue  i oro- 
cessi,  considerati  separatamente,  compiranno  il  lo- 
ro giro  periodico  in  un  tempo  deicrminalo.Ciò  può 
avvenire  czinmlio  per  trasporto  della  sede  morbosa 
idenlieo  a sé  stessa  da  un  luogo  nU'altro  (me/osin- 
, si) , 0 per  irasmulnzione  essenziale  del  proee.«50 
primitivo  in  altro  di  diversa  natura  (metap(osi)  : 

' imperocché  questa  morbosa  successione  come  pro- 
' move  un  secondo  processo  legato  al  termine  del 
I prtmo.cosl  moltiplica  il  periodo  generate  di  durata 
: dcirinlera  malattìa,  scnzaché  la  legge  della  pcrio- 
dicilò  particolare  a ciascuno  di  doni  processi  idio- 
pnlicì  0 congiunti  o successivi  perda  nulla  del  suo 
clinico  valore. 

CAPITOLO  111. 

§ I. 

SocrcMloal  morboiie. 

Ondo  solinpnrro  ail  un  ordino  pnlotogico  i fono- 
meni  di  successione  morbosa,  di  ciic  ci  lianno  la- 
scialo sì  mollo  ricchoira  empirica  gl’  ippocraiiri 
' scrillori.conrion  separare  (jnclliclic  avrengonodu- 
ranlc  il  corso  d’una  maialila  qualunque  da  quelli 
che  si  manireslauo  subilo  dopo  cessalo  il  dello  pe- 
riodò di  durala.  Tra  i primi  si  possono  annorcrarc 
I i fenomeni  di  simpalia,  la  melaslosi  di  diffusìonc.e 
i processi  omopalici  : ai  secondi  apparlengono  U 
j melaslasi  di  siicce.ssionc  e la  nielaplosi.  Qucsli  ul- 
I lìmi  solamcnlo  mcrilano  il  nome  di  successioni 
morbose,  perocché  per  essi  la  malallia  o si  ripro- 
I duce  idcniica  a sè  slessa  in  un’alira  sede  organica 
lasciando  quella  che  occupava,  ovvero  si  Irasfornu 
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80.>taiizialmcn(e  di  natura,  c Où  luogo  aj  un  nuovo 
blato  murbudO.K  perchè  quc'prinìi  fenomeni  adun- 
que siano  divisi  dalla  dottrina  delle  successioni , 
mostreremo  come  il  clinico  li  debba  valutare , la- 
sciando di  parlare  dc'proecssi  oniopalici,i  quali  già 
abbiamo  fallo  conoscere,  come  rorinino  argomento 
pralico  al  tulio  diverso  da  quelli  clic  qui  cunsidc- 
liamo. 

52. 

Simpatie. 

Tulli  quegli  organi^  che  insieme  riuniti  costitui- 
scono un  sistema  deslmalo  ad  uno  de’trc  scopi  vi- 
l.ìlì  per  noi  distinti,  naturalmente  simpatizzano  fra 
di  loro. La  prima  adunque  e la  generai  causa  delle 
slinpniie  è la  somiglianza  deirollicio  fisiologico.  F. 
già  il  lloga  distinse  per  il  primo  le  simpotie  in  quel- 
le di  sensdzione  e in  quelle  di  anione. Ora  queste 
ultime  sono  da  noi  riguardate  sotto  li  duplice  a- 
spetto  dcirallivìlà  nutritiva  e dcnulricnlc;  ond'è  che 
veggiamo  nc'morbi  siinpu/ie  di  nulrùione,  di  de- 
nutrizione e di  .sensazione. Le  prime  due  sono  pro- 
mosse dalla  febbre,  per  le  flussioni  che  il  suo  mo- 
YÌincnlo  dinamico  determina  nella  cupillarilà  arte- 
riosa 0 linfutica  : ruUima  è promossa  dal  dolore.  I 
mozzi  adunque  per  i quali  il  fenomeno  di  simpatia 
percorrer  può  lutti  i punti  organici, anche  i più  lon- 
tani dal  centro  morboso, dentro  però  sempre  la  sfe- 
ra d’azione  del  sistema  dove  (|ucsto  ha  sede  , sono 
la  febbre  e il  dolore.  Questi  principi  nalologioi  so- 
no i soli  che  , quanto  ai  consensi  che  si  ocsiauo 
nei  morbi, valgano  al  clinico  per  i suoi  fini  progno- 
stici e terapeutici.  Egli  combinerà  così  i fenomeui 
di  simpatia  con  quelli  di  metastasi  e di  crisi:  secon- 
do l’organo  cli’essi  invadono  ne  prognosliclierà  Te- 
silo, e quando  gli  giovi,  egli  dai  medesimi  princi- 
pii  trarrà  le  regole  per  i' applicazione  dalla  tera- 
pia revulsiva. 

Ma  nc'fenomcni  di  simpatia  die  avvengono  nei 
morbi  imporla  forse  anche  piò  il  considerare  , se 
essi  non  producono  che  una  mutazione  di  forma, e 
per  conseguenza  non  hanno  altro  valore  che  quel- 
lo di  un  sinloma;  ovvero  se  consistono  in  un  nuovo 
processo  morboso  accompagnatosi  alTaltro  già  In- 
corso. Nel  primo  caso  essi  varranno  tuli'  al  più  a 
tener  guardingo  il  clinico  sopra  una  Icndenzn  inc- 
lastalira  che  minaccia  la  malattia  , ond’cgli  la  la* 
scorò  fare  se  di  buon  augurio, la  riinuovcrà  se  di  tri- 
sto.Nel  sùcondo  caso  si  avrà  che  fare  con  un  secon- 
do ceniro  morboso  piullostochù  con  una  simpatia, 
ed  ove  questo  novello  processo  idiopatico  presenti 
tm'indolc  diversa  dal  primo  si  avrà  omopalia;  e se 
Tindote  è uguale, dovrà  riguardarsi  come  una  mc- 
taslasi. 

§3. 

Per  metastasi  intendo  tanto  il  irasferirsr  succes- 
sivo d'un  morboso  processo,  sempre  identico  a sù 
stesso, tutto  intero  JalTuiia  all'altra  sede  organica, 
quando  eziandio  il  moltiplicarsi  simultaneo  ue’pun- 
II  centrali  del  medesimo  processo  in  diverse  se- 
di organiclic.  Quest' ullima  maniera  di  metastasi 
io  la  chiamo  di  diffuswnc , perocché  durante  il 


processo  primitivo,  serve  adiiTundero  a più  larga 
sfera  la  maialila. Ella  è sempre  preceduta  da  sim- 
patia, nè  esce  mai  dal  sistema  d'oigaui  che  per  a- 
nalogia  d'oflicio  lisiologico  simpatizzano  fra  di  lo- 
ro; ond'è  che  tiene  sempre  la  stessa  natura  del 
ccnlro  primario  morboso.  Corno  quella  che  accre- 
sce la  somma  dc'morbosi  cnfelli  e aggrava  la  ma- 
lattia, è sempre  da  temersi  dal  cliuico.Henchè  non 
induca  mutazione  essenziale  nel  metodo  terapeu- 
tico, cangia  pero  le  direzioni  di  esso  a questa  e a 
quella  parte  dove  si  è stabilita, e impone  una  mag- 
giore attivila  od  un  esame  più  rigoroso  sulla  scel- 
ta dc'farmaclii, quanto  alla  loro  azione  ctctliva.Una 
angina  reumatica  può  combinarsi  succcssivamenle 
con  una  rachialgia  lombare, con  una  diarrea,o  anche 
dissenteria. Questi  diversi  centri  di  paradiapnia  so- 
no allreUanlc  metastasi  di  dilTusiunc.L'cpaUlu  con 
la  pncumonilc,  la  nefrite  con  la  cistite,  la  gastrilu 
con  Tenlcrilc  sussistendo  insieme  rappresentano 
oUrcllunle  metastasi  nogistichc.  L’epilessia  acrveu 
con  la  fatuità  o ta  mania  sono  due  processi  di 
paraeslesia,  combinali  per  metastasi  nervea. 

Considerando  la  metastasi  sempre  come  un  pro- 
cesso e non  come  un  semplice  siutoma,e  non  con- 
fondendo  refTcllo  metastasi  con  lo  cause  che  pos- 
sono produrlo,  credo  che  a nulla  si  riduca  la  cal- 
da disputa  de’ palologlii , se  cotesto  avvenimento 
morboso  sia  un  trasporto  d'azioni  0 d'umori.  Que- 
sti due  elementi  debbono  concorrere  insieme  per 
ctTclluare  la  metastasi.  L'allinilà  fra  i cangiamenti 
d'azione  delle  parli  che  tengono  il  morbo  primiti- 
vo con  quelle  Jovc  esso  si  ripete  0 si  trasloca , de- 
ve combinarsi  con  la  medesimezza  della  qualità  fi- 
siologica e patologia  dclTumore  che  licn  dietro  a 
quclTazionc:  0 viceversa, Tumore  che  si  trasferisce 
o per  Qussioue  0 per  assorbimento  deve  esser  tuie 
da  indurre  il  medesimo  caiigìaniculò  d’  azione  nel- 
la parte  dove  si  fa  ta  metastasi.  Senza  di  clic  non 
vi  sarebbe  più  identità  di  processo, ed  allora  lu  me- 
tastasi cesserebbe,  dando  luogo  ad  un  cangiamen- 
to di  natura  nella  successiva  condiziou  patologica, 
e assumendo  per  tanto  il  carattere  di  una  mctap- 
tosi. 

V’Iia  poi  l'altra  maniera  di  metastasi  più  comu- 
nemente conosciuta, die  avviene  dopo  che  il  ioeu- 
le  processo  primitivo  e scomparso  dalla  sua  sede 
organica;  ed  è un  trasferirsi  di  cotesto  medesimo 
processo  in  altra  parte.  Questo  è per  noi  metastasi 
di  successione;  seguila  le  medesime  leggi  di  sim- 
patia della  prima,  ma  a dilTercnza  di  quella  è qua- 
si sempre  critica:  talora  lungi  dalTcsigcrc  maggior 
energia  nella  cura  invila  con  fiducia  al  metodo  a- 
spctUlivu:  diminuisce  quasiché  sempre  il  pericolo 
della  malallia,  se  non  solo  in  que'casi  in  che  dallo 
esterno,  0 da  un  organo  meno  iiobiic  ad  uno  più 
nobile  si  operasse.  Un  catarro  polmonalc  clic  si 
giili  sulla  vcssica  urinaria  : una  eiilcrilc  clic  scom- 
p.ija  ul  sorgere  di  eritemi  nemmonusi  alla  cute:  un 
processo  di  paralrofìa  che  lasci  libere  le  interne 
funzioni,  depositandosi  sotto  forma  d'edema  0 di 
fungo  cmatude  alle  estremità, 0 d'eruzione  erpetica 
su  lo  stesso  sistema  dermoide  : un  processo  di  pu- 
rjcstosia  cerebrale  clic  discenda  in  qualche  altro 
centro  del  sislrina  nei  veo,  e sciogliendo  il  primo 
dalla  manìa,  desti  nel  secondo  una  ipocondriasi , 
una  paralisi,  sono  esempi  della  metastasi  di  sue- 
cessione. 

Avverta  perù  il  clinico  che  i fenomeni  di  stmpa- 
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Ila  c ili  niclaslasi,  come  av»cngoiio  quasi  propagi- 
tii  del  centro  idiopalico  primiliro , cosi  possono 
del  pari  derivare  da  qualche  processo  omopalico 
col  primo  già  postosi  in  corso.  Aliai  talora  n'  è ricco 
questo,  e ne  6 privo  alTallo  quello  ; e se  egli  non 
avrà  ben  conosciuta  l’oinopalia  non  sarà  più  al  ca- 
so di  ridurre  entro  la  sfera  della  propria  funzione 
i fenomeni  mentovati.  Questi  gli  sembreranno  sim- 
patie e mclaslasi  anomale;  ma  egli  creda  a me,  che 
la  loro  anomalia  dipenda  sempre  dalla  imperfezio’ 
ne  della  diagnosi. 

M- 

Slctaptoal. 

Dalla  meiuplosi  vcramcnle  Incominciano  i modi 
diversi  di  lerniinazionc  che  hanno  le  rnalallie;  pe- 
rocché la  mclaslasi  successiva  ritenendo  il  mede- 
simo processo  del  morbo  che  si  trasloca  può  più 
chiamarsi  una  conliiiuazionc  di  esso»  che  modo  di 
sua  tcrmltìazionc.  Per  mclaplosi  non  hitendiamoin 
largo  senso  un  trasformarsi  qualunque  della  causa 
prossima,  tanto  nella  stessa  sede,  come  la  suppu- 
razione, lo  scirro,  la  cangrena  in  che  si  trasforma 
la  flogosi,  quanto  fuori  di  essa,  come  allorché  per 
esempio  una  paradiapnia  si  converte  in  parairofir», 
un  morbo  idiopalico  si  convcrlc  in  eiiupulico,o  que- 
sto cambiasi  in  quello. 

Alcune  elìopaiie  meccanico-organiche, c special- 
mente quelle  clic  dipendono  da  malerie  Irrilanli, 
converlonsi  in  morbi  idìopollci  che  reslano  anche 
dopo  espulse  le  cause  locali,  c cessala  la  locate  le- 
sione del  tessuto. Tale  é la  febbre  putrida  che  suc- 
cede al  gastricismo,  tati  suno  quelle  cachessie  in 
che  si  converte  la  vcrminazione, durabili  anche  do- 
po clic  ia  presenza  de'vcrmi  più  non  esiste  nel  tu- 
bo enterico,  (ole  è la  paralisi  in  che  si  converto  la 
colica  saturnina.  Come  pure  il  passaggio  di  una 
eliop.ilin  dinamica  in  morbo  idiopatico  rappresenta 
sempre  una  metaplosi. 

Il  convertirsi  del  reumatismo  acuto  in  cronico 
sotto  forme  di  paralroGa  linfatica  o scorbulic.i  : la 
paracslesia  gangliunica  sullo  forma  d'ipocondriasi, 
che  è per  un  modo  di  successione  di  esso  reumati- 
smo sono  tutte  inelaptosi,  nelle  quali  può  mutarsi 
11  processo  di  paradiapnia.  Egli  bu  pure  delle  con- 
versioni ctiopiiliclic  di  vizi  islrumcutali,  che  sono  i 
tumori  ossei,  le  anchilosi,  c via  dicendo. 

Tacerò  degli  esiti  comuni  della  innatnmazione,o 
dirò  solo  delie  sue  motuptosi  in  muiigua  cd  in  cro- 
nica. Io  non  credo  di  essermi  ingannato  quando  in 
alcuni  infermi  d’angina  o di  puripneumonia , dopo 
aver  sofferto  questi  morbi  come  infiammuzioni  io* 
ciltime  iic'primi  giorni  a casa  loro, trasportati  sotto 
le  arie  corrotte  dhin  ospedale,  ho  giudicato  laluiia 
volta  , per  il  cambiarsi  improvviso  della  scena  del 
male,  o l'angina  o la  perìpneurnonia  degenerate  in 
maligne. So  bene  che  io  non  poteva  salvarli  che  so- 
spendendo il  metodo  anlinogistico,  ed  appiglian- 
domi air  uso  della  canfora,  do  bone  elio  in  simili 
casi  similmente  operavano  Baglivi,  Lancisi,  Grani, 
Sarcone,  Bursicri,  cd  altrettali;  quindi  senza  bada- 
re alle  contrarie  opinioni, sostengo  clic  il  processo 
di  ilogosi  in  tuli  incontri  si  cangia  sostanzialmente 
di  natura,  c vuole  un  metodo  curativo  al  tulio  di- 
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verso  dairantiflogislico.  E perchè  altrove  dissi  che 
! la  flogosi  cronica  (mclaplosi  dell'  acuta)  è un  pro- 
cesso lento  di  paralrufla,  e quindi  esseiiziulmciitc 
diverso  dall*  acuta  e legittima  ìnHammazione  , ad- 
durrò in  prova  delia  mia  sentenza  alcune  parole  di 
P.  Frank,  b In  hac  vero  lenta  iiinammolionc  , ex 
a causis  ut  plurimum  complicalis  nascente  , com- 

0 plicala  non  miims  mclhodo  frequeulcr  indige- 
B mus.  Saepius  hacsc  diuturnae  inflammalionis  ro- 
A boraiilibus  dissipalur  species;  illorum  vcro,quae 
u relaiaiil  noxius  saepissimc  usus  et  per  iiovam  io- 
<t  lerdum  aculamque  innaromaiioncm  excilantibus 
((  proTOcalam  , hacc  dissipati  affcctio  observatur. 
a Interim  non  conslans  satis  liaec  regula  est,  et  in- 
c lerdum  vcl  tepidissulpliurcisciue  balneis,  vel  se- 
B danlibus  opus  est,  ac  speciGcis  rcincdiis;  uut  re- 
B viilsa  in  alias  parlcs  stimulante  materia,  pcrarli- 
tt  fìcialia  ulcera  mcdelomobtinemus  (1). 

Generalmente  parlando  le  successioni  del  pro- 
cesso di  paratrofia  sono  più  di  metastasi  clic  di  me- 
taptosi;  e tulli  i mutamenti  idiopatici  che  suo/  fare 
cotesto  processo,  d' ordinario  a chi  ben  \\  conside- 
ra, non  sono  che  puri  cangiamenti  di  forma  e d\  se- 
de organica. Più  comune  a cotesti  morbi  è la  meta- 
piosi  eliopaiica.  Questa  è pure  rjualche  rara  volta 
rcffcllo  deirozione  prontamente  mortifera  d’uu  ve- 
leno animale  che  si  è spootaneamcnle  prodotto  dal 
medesimo  processo  di  parntrufìa.  Uno  de'  princi- 
pali di  che  lo  cliimica  ha  oggi  confermai.^  la  esi- 
stenza é l'ucìdo  idrocianico.n  facile  comertirsì  del- 
{'acido  urico  c latteo  iii  Idrociiinico, rende  forse  ra- 
gione deirapopìessia  fulminante  nella  gotta, e dello 
morii  che  m/iu  huiusmodi  suspicante  medico  av- 
vengono nella  febbre  lattea  puerperale  , la  quale 
non  è già  sempre,  come  taluno  pensa,  una  sempli- 
ce pcriionilide.  Del  resto  la  cifosi  paralitica  , qual- 
che vizio  precordiale, sono  conseguenze  che  Tedia- 
no come  cause  meccaniche  di  fluovj  morbi,  anche 
dopo  cessato  il  processo  del  rachitismo.  Di  pari  mo- 
do la  parairoQa  scrofulosa  talvolta  si  è dissipala, la- 
sciando iugrossalc  e indurile  o qualche  gianduia 
del  collo,»  qualcuna  interna  del  torace,  i quali  vizi 
istrumciilali  sono  rimosli  come  cause  meccaniche 
di  morbi  nervosi  indomabili , epilessia,  asma  con- 
vulsivo, cU  altri. 

L'ipolroGa  o si  converte  in  neurosi,»  quando  imu 
si  osserva  nò  tempo  né  misura  Irallandota  co’ iiu- 
trienli,  si  dissipa  mutandosi  in  feb1>rc  putrida  , cd 
anche  inliaininatoria.  Le  sue  mclaptusi  eliupaliche 
per  lo  più  sono  il  gaslricismo.lc  congestioni,  i pro- 
lassi e le  atonie. 

Quando  le  paracslcsic  o sonoduralo  lungamcnto 
n sono  stale  accompagnate  da  violenti  c ripetuti 
parossismi,  comunque  cessino,  non  dì  rado  lascia- 
no delle  inelaptosi  idiopatiche  o cliopaliche.Le  più 
consuete  fra  te  prime  sono  le  ipotroBe  e le  paralro- 
Qc  : fra  le  seconde  so  nc  annoverano  mollissime, 
sino  agli  aneurismi , notali  da  Boerlioave  e Lancisi 
come  conversioni  della  epilessia. 

Il  processo  specifico  die  governa  i contagi  c le 
febbri  iiitcrmiUeiili  miasmatiche  non  è suscettibile 
di  mctaplosi  nella  sua  stessa  iialura.lo  per  me  pen- 
so ctie  tulle  le  morboso  successioni  di  ette  parlali» 

1 pralici.bl  delle  malattie  contagiose  acute  che  del- 
le febbri  miasmatiche,  non  appartengano  alla  con- 
dizione loro  essenziale  primitiva;  ma  bensì  a quel- 
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le  conJUioni  omopaliclic  che  con  esse  loro  si  coin- 
biiiuno.  Le  cachessie»  le  neurosi»  i marasmi, le  feb- 
bri Ubide  » lo  nogosi  croniche  e i vizi  locali  orga- 
nici che  ne  risultano, dopo  cessato  il  periodo  della 
loro  aziono  speciOca»  secondo  me»  sono  mclaplosi 
delle  omopaticc  non  del  processo  specifìco.Ycggo 
che  queste  malattie  metaptoiche  non  conservano 
più  l'indole  contagiosa  : e mostrerò  nel  2.^  volume 
della  mia  storia  » che  le  successioni  dello  febbri 
miasmatiche  inlcrmillcnti  non  guariscono  sotto  l'a- 
zione specifica  della  corteccia.  Finché  dura  il  con- 
tagio 0 il  miasma  nel  suo  periodo  d’azione  su  l'or- 
ganismo,relTello  specifico  che  ne  risulto  è sempre 
simile  a sè  stesso.  Al  di  lù  da  quel  periodo  cessa 
completamente  il  morbo»  col  cessare  insieme  della 
vita  del  contagio  e dell*  attività  peculiare  morbosa 
dei  miasma.  Tutto  ciò  che  v’ha  di  residuo  è condi- 
zion  morbosa  comune.  Ond'èche  può  ritenersi  per 
grave  errore  clinico  quello  di  reputare  certe  neu- 
rosi 0 cacliessiCfClie  succedono  per  esempio  al  va- 
juolo  e alla  scarIoUina»tultavia  mantenuto  e per  me- 
si e per  anni  dalla  materia  di  colesti  contagi,  o che 
irrita  i nervi  o che  si  6 mescolata  col  sanguc.C.ole- 
sli  contagi,  io  dimando  » son  essi  vivi  o morti  ? Se 
vivi,  perchè  non  si  riproducono  » e perchè  la  para- 
lisi, ridroccfalo,ranasarca  che  succedono  a tali  af- 
L'zioni  non  sono  attaccaticci?  Se  essi  si  considera- 
no come  materie  animali  morte,  qual  didcrenza  da 
queste  e da  quelle  che  costituiscono  le  ordinarie 
malattie  cacochimiche  7 Così  dicasi  pure  del  mias- 
ma,cìie  dopo  mesi  cd  anni  si  crede  causa  prossima 
di  quelle  fisconic,  idropi,  ascili  » futuilù,  epilessie 
che  succedono  allo  inlermillenli  specifiche. Impor- 
terebbe assai  che  i pratici  Qssassero  il  periodo  di 
oUivilà  contagiosa  anche  d alcuni  contagi  cronici,c 
massiuiamcnte  della  sifìlide  ; avvegnaché  v'  ha  ra- 
gione da  Icmcre  elio  noi  spesse  volle  non  ci  avvol- 
giamo nei  medesimo  errore  di  sopra  avvertilo,  re- 
putando cioè  per  sililitici  veterani  certi  che  probu- 
liilmciKu  non  sono  afTetli  che  di  comuni  processi  di 
iiurnirofia,  c quando  questi  abbiano  mai  ceduto  al- 
l'uso  di  comuni  farmachi , andar  poi  millaulatido 
che  la  sifìlide  si  cura  anche  senza  mercurio. 

Ma  ritornando  alla  mcloplosi , chiuderemo  que- 
sto urgomento  con  le  medesime  avvericnzecon  che 
lerrninauimo  il  capitolo  precedente.  Cioè  che  la 
conversione  può  tanto  appartenere  ul  processo  i- 
diopalico  quanto  airoinopalicoin  una  stesso  malat- 
tia ; e clic  l'idiopalia  può  essersi  completamente  ri- 
soluta, e i morbi  postumi  doversi  risguardarc  o co- 
me continuazione  del  periodo  del  processo  omopa- 
lico  suscitatosi  lardi  nella  matallla  , o come  locla- 
plosi  di  questo  processo  medesimo. 

CAPITOLO  IV. 

51. 

Della  crtal, 

L'alTInilù  flsiologlca  su  U qiiDlc  noi  rondammo  i 
rapporti  della  causa  remola  con  la  prossima  , non 
sarebbe  quel  principio  supremo  o dcflnillvo  di  tut- 
ta la  dottrina  dellu  stato  morboso  , se  non  condu- 
cesse insieme  alle  leggi  delle  terniinazioni  critlcbc 
dc'morbi  ; ovvero  se  rpieslc  terminazioni  sponta- 
nee , particolari  a questo  c quel  genere  di  morbi , 
liuti  riconducessero  al  principio  dcll'alSuilà  risiolo- 


gica.E  pereliè  i sommi  capi  d'uiia  terapia  generalo 
elle  voglia  punire  dall'  empirismo  non  furono,  non 
sono,  nò  possono  altro  esser  mai  che  imilazioiii  di 
colesti  mudi  con  che  le  nialuUic  hanno  spontanea- 
mente  mostrulo  di  giudicarsi,  quindi  se  queste  ul- 
tronee giudicazioiii  corrispondono  al  ritrovato  prin- 
cipio , anello  i sommi  capi  d'  una  terapia  genera- 
le debbuiiu  essere  con  lui  indissolubilmente  cou- 
nessi. 

Non  si  possono  guarire  le  maialile  con  i soccorsi 
dcll'atic  (diceva  Grani,  proponendosi  a guida  della 
sua  pratica  l' assioma  d'  uno  de'  più  ragguardevoli 
medici  aiiliclii;  se  prima  non  si  conosce  in  qual  mo- 
do da  sò  stesse  riiiiscono,quando  sono  abbandona- 
le ai  soli  sforzi  della  iialura.  Onesti  modi  di  termi- 
nazione che  leugono  le  funzioni  primilirc,  allorcbè 
sono  d'uiia  maniera  o d'un'allra  perturbale  da  que- 
sta 0 quella  causa  remota,  si  associano  subito  nella 
mento  del  clinico  con  quella  classe  di  rimedi,  che 
secondo  la  loro  facilitò  elettiva  più  corrispondono 
alla  funzione  perturbala  , e al  modo  con  clie  que- 
sto perturbamento  lascialo  a sò  stesso  lia  presenta- 
to esempi  di  giudicarsi.  DaH'unioiie  di  questi  prin- 
cipi empirici  o razionali  parte  la  diagnosi , il  piano 
curalivu,  c spesso  ancora  la  prognosi  tutta  iiilcra 
del  morbo  clic  si  ha  a trattare.  Il  giudizio  clic  si 
traggo  dull'azionc  de'rimedi , c dall'  aspettare  clic 
questa  si  trovi  in  corrispondenza  co'  sintomi  c con 
la  causa,  è un  giudizio  pieno  d'  anibiguilò,  mentre 
dalla  somma  degli  cITelli  d'uii  rimedio  si  dee  sem- 
pre soUrarre  quella  delle  fune  naturali  dell'  orga- 
nismo per  le  quali  lalvolla,  più  che  pel  rimedio,  si 
risolve  la  malattia:  e come  lutto  dcll'arle  piulluslo- 
ebò  della  tialura  non  diseuopre,  nò  corregge  mai  i 
vizi  di  quella,  li  caiioiic  adunque  della  corrispon- 
denza fra  causa  , sintomi  e rimedi , appoggialo  al 
solo  nrqomenfo  delle  sequele,  ò il  più  fallace  cano- 
ne clinico  che  si  conosca. Successione  c corrispon- 
denza di  fenomeni  sono  cose  assai  diverso,  come 
diversissime  sono  fra  loro  in  tulio  la  natura  lo  ra- 
gioni di  tempo  e quelle  di  oniiiilò.  Al  Icllo  dell'  in- 
fermo, per  il  pronto  adattamento  dc'mczzi  ai  Cui , 
non  v’Iia  altro  canone  che  quello  di  corrispondenza 
fra  la  causo  remota  c la  funzione  clic  è con  essa  in 
flsiologica  alTlnilà.  e le  maniere  spontanee  di  crisi 
clic  tiene  questa  funzione  perturbala , rimessa  alle 
sue  allivilà  naturali. Quindi  parie  la  cognizione  del 
genere  dellu  maialila;  e il  rapporlo  tra  questo  c le 
sperimentale  azioni  elettive  (imitatrici  di  niicllc  cri- 
si spontanee)  dcll'uiia  o dell'altra  classe  ui  rimedi, 
diventa  un  criterio  anluriorc  alla  scelta  e all'uso  di 
questi. 

5 2. 

Hlgnm.ato  liella  erlal. 

Avendo  noi  dicliiaralocomcmclaslasio  mclaplo- 
si  qualunque  successione  o conversione  patologi- 
ca, per  la  quale  una  malattia  si  cambia  in  un'alira, 
quei  mulomcnli  del  processo  morbosa  clie  ritorna- 
no questa  in  salute  cliiamianio  crisi  o giudicazione. 
La  giudicazione  iic'morbi  ò tutta  delia  natura  quan- 
do il  morbo  ò lascialo  a sò  stesso  ; ò in  parte  della 
natura,  in  parte  terapeutico  quando  è trattalo  con- 
venevolmente. Quindi  se  v'ha  un  non  so  che  di  vi- 
vo, v'ha  insieme  ancora  un  non  so  clic  di  Osiologi- 
cu  in  qualunque  processo  morboso.  Quelli  che  ne- 
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({ano  la  pcraiàlcnza  dt  questo  legame  Gstologicu  e 
pulotogìco  nelle  malattie,  io  credo  clic  parlino  più 
di  morte  clic  di  stato  morboso,  se  pure  ceiosia  ne* 
gativa  non  è un  pretesto  per  isolare  ulTaUo  il  mor- 
bo da  qualunque  legge  di  rapporto  vitale, e model- 
larlo per  conseguenza  o sempre  o priori,  o,  volen- 
do fuggire  questo  errore , potere  spargere  da  per 
tulio  il  bujo  dello  spcciticismo.  Nulla  ciò  ostante 
questi  medesimi  li  parlano  poi  di  forza  modicatrìcu 
e di  crisi.  Tanto  è vero  che,  a infilzare  molti  argo- 
menti nelle  loro  patologie, certi  rapsodi  uon  hanno 
altro  consiglierò  clic  fiiso. 

Ippocralc  non  assegnò  altra  causa  alla  crisi  clic 
la  forza  medicalricc  delta  natura.  Nè  si  può  a pa- 
rer mio  derivarla  da  altra  surgentc.Non  già  si  deb- 
ile intendere  che  colesta  forza  sia  un  nuovo  agente 
che  sorge  per  circilo  della  maiatlia  : essa  è la  me- 
desima forza  conservativa  che  regge  la  vita,cppcr6 
risulta  dai  poteri  superstiti  Gsiologici  che  coesisto- 
no con  lo  stato  morboso.  Questi  poteri  o partono 
dal  medesimo  sistema  organico  , m alcun  lato  del 
quale  si  è stabilito  il  centro  morboso, ovvero  da  al- 
tri sistemi  clic  la  forza  conservativa  ponga  in  siner- 
gia por  il  line  della  crisi  ; quando  quel  primo  so- 
prafTallo  dalla  ditTusionc  del  processo  morboso  ha 
perduta  I’  altitudine  a questo  fìno  medesimo.  Nel 
primo  raso  si  ha  una  maniera  di  crisi  che  noi  di- 
ciamo diretla,  perchè  si  opera  entro  la  sfera  delle 
modalità  conservative  che  reggono  la  funzione  cor- 
rispondente nello  stato  di  salute. Nel  secondo  caso 
la  crisi  la  diciamo  indiretta,  perchè  si  opera  dalle 
modalità  di  rcciprocanza  conservativa  clic  ha  una 
funzione  su  l'ultra. 

S3. 

CnraKrrl  di  nlBnltji  tra  l;i  erl.1  e II 
proccBMl  morbcMO. 

Egli  £ iiclb  crisi  tJirclla  dove  si  osserva  l'aniiiilà 
fisiologica  Ira  il  rciiomeno  crisi  e il  sommo  genere 
(Iella  nialnllia.  A questo  fine  perù  £ mestieri  avere 
dinanzi  alla  mente  lulla  rcstcnsionc  dc’rapporli  a- 
iialomicl  del  sistema  incaricalo  di  uoa  dello  Ire 
principali  ruiuinnidi  vita.clielrovansì  in  islalomor- 
iioso;  e questo  per  mellcre  in  corrispondenza  la  lo- 
ralilù  dcH'organo  escretore  col  centro  palologico. 
Ili  più  £ mcslicri  conoscere  il  fluido  principalmco- 
le  interessato  nel  processo  morbose;  e questo  per 
mettere  in  corrispondenza  la  qualità  cscrcincniizia 
della  crisi  con  la  natura  del  mcdcsiino  processo. 

fili  organi  uropoiclìci.la  mucosa  gaslro-ciUcrica, 
quella  delle  vie  aeree,  l’organo  dermoide  come  c- 
salanle,  le  membrane  Brficolari,lc  vagine  Icndino- 
•sc  de'muscoli,  liuto  simpatizza  insieme  nelle  poro- 
iHapnie;  e percb£  queste  considerate  come  aflezio- 
iii  rcumallchc  consistono  sempre  ncll’umor  Iraspi- 
rabilo  ripercosso,  le  crisi  relative  a coicsio  sommo 
genero  si  compiranno  principalmente  per  sudori  o 
|ier  urine,  per  escreato  mucoso  dalle  narici  n dalla 
traclicn  o dallo  stomaco  o dalle  iiilcstlna.  La  natu- 
ra deH'umor  criltco  cscrcmcnlizio  £ sempre  per  la 
maggior  parie  sierosa  o mucosa. 

Nelle  inflaiuinaaioni  si  trova  alllnilà  fra  la  crisi 
e r idiopalia  , non  lanlo  nel  luogo  dove  questa  si 
compie, quanto  maggiorracnlc nella qualilà  del  flui- 
do clipper  la  crisi  si  espelle.  Coiislaiido  l' iniiiiiii 
mjzioiie  di  locale  processo  iiulrilivo  accrcsciulo 
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per  la  flussioii  capillare  arteriosa,  quindi  £ clic  l’c- 
Ulorragie,  o le  evacuazioni  purulciilc  in  che  si  ma- 
sira  dal  pcpasmo  disciolla  l'ipcrplaslica  forma  del 
sangue,soiio  i più  coiisiieli  mezzi,  se  uon  i s(<li  on- 
de la  iialura  iiiedicalrice  giudica  compiclamciilc 
una  flogosi.  I.'  assorbimento  venoso  della  pane  i- 
pcrplaslica  del  sangue,  dal  cciilro  del  processo  iii- 
flamnialorio,£  da  riguardarsi  come  il  principio  del- 
la crisi  propria  delle  inflainmazioni,  e come  la  cau- 
sa della  presenza  della  colemia  nel  sangue  estrat- 
to. Cosiccb£  la  cotenna  per  noi  non  annunzia, e non 
£ clic  una  mclaslasi  criliea.il  riguardarla  in  tal  mo- 
do rende  ragione  di  tulle  le  sue  slravaganzo,  le  as- 
segna quel  giusto  valore  terapeutico  eli' ella  debbe 
avere  nelle  inalallie  iiiflamnialorie,o  fa  inlciidcrc  la 
forza  d'una  massima  clinica  di  lìaglivi  e Lancisi , 
i quali  tenevano  nelle  forti  inflaminazioni  di  miglior 
prognostico  la  molla  cotenna,  clic  la  sua  Iciiuilà  o 
mancanza. 

N£  il  processo  di  paralrofla,  comunque  corra  di 
ordinario  In  modo  cronico  e Iciilo, manca  delle  sue 
maniero  dirette  di  crisi;  bcncb£  aiicbc  in  esso  deb- 
ban  qncslc  ricercarsi  nella  qualilù  dell'umore o de- 
posilalo  nel  lessiilo  cellulare  In  maniera  che  la  fun- 
zione rientri  sotto  le  leggi  iiomiali  flsiologirbc  , o 
espulso  alTallo  daU'organismo.  Il  vomito  di  bile  a- 
crc  porracea,  e l' lucro  crilico  delle  febbri  putride 
con  discrasia  biliosa,  o la  pcleccliia  cccbimuUca,lc 
afte,  i dcciibili  cangrctiosi,  le  cvacuazioui  sepliclie 
e copiose  dell'alvo, giudicano  per  lo  più  coinplcla- 
raciilc  i processi  acuii  di  paralrofla. Per  i medesimi 
mezzi  spesse  volle  si  giudicano  anche  I cronici. 
Hanno  queste  uiaiiicrc  di  crisi  il  caraltcrc  di  corri- 
spondenza con  la  causa  prossima,  nella  natura  se- 
plioo  dciriiiiiorc  depositalo  0 evacualo. 

Ogni  morboso  processo  che  £ susccllibile  dime- 
tastasi  successiva  £ anche  suscctlibile  di  crisi;  ogni 
funzione  che  si  cscrcili  coirà  la  sfera  di  un  sistema 
con  carallcri  propri  e disliiiti  £ susccllibile  di  scio- 
gliersi dal  processo  morboso  eoo  una  crisi  direna, 
ijiiindi  si  può  dedurncclicanr.be  il  processo  di  pa- 
raesfesiu  debbe  avere  la  sua  maniera  diretta  di 
gluilicazioiic.  Quanto  alle  mclaslasi  nervee , come 
falli,  si  possono  consullare  Ippocrale,  Iludcrigo  da 
Castro,  fiiannclla,  Lorry,  e fra  i neurologbi,  Tissol 
e qualche  altro  moderno.  Ma  le  osscrvaziuui  clic 
moslriiiu  la  crisi  assoluta  e diretta  delle  neurosi , 
oltre  all'essere  scarse  diniimcro  non  inspirano  mol- 
la fiducia, perchè  fliiora  non  si  ha  una  dullriiia  pa- 
tologica ben  fondala  su  cotesto  malattie.  Olire  cliè 
spesso  £ erroneo  il  giudizio  che  si  fa  delle  evacua- 
zioni crinelle  d'una  neurosi , perchè  non  si  £ bene 
delerminala  la  natura  del  processo  clic  la  governa. 

-Si  dice  per  esempio  la  ricomparsa  de’locbi.dc'nic- 
slrui,  d'un  crpcle  rclropiilso  ha  guarllo  una  mono- 
mania, un  isicrismn,  mia  ipucomlnasi,  senza  rillct- 
Icro  clic  questo  affezioni  poicvaiiu  consistere  in 
semplici  forme  nervoso  manicnulc  da  un  pro- 
cesso di  paralrofla , col  quale  solo  , e non  con  la 
neurosi , si  troverebbero  in  corrispondenza  cotcslc 
evacuazioni.  La  patologia  delle  inalatile  nervose  £ 
sparsa  d'immense  lacune  ; ed  una  delle  più  deplo- 
rabili £ quella  delle  loro  crisi.  Quando  iiiiprciidc- 
raniio  a Irallarc  dello  umane  passioni  e del  loro  av- 
vicendarsi non  i semplici  raccnglilori  di  favolcllc  su 
questo  argomento,  uè  i supcrflciali  sensuallsli,  ma 
I medici  lilosuli , i veri  iiiclalisici  profondi  iiivcsli- 
galori  delle  leggi  della  umana  natura  combinale 
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rnn  quelle  dclhi  ptirn  ragione,  (jumulo  i clinici  si 
sar:inna  falli  più  Rtlenli  e dclicali  osservatori  di 
certi  fcnonu’iii  co'  quaU  non  solo  i parossismi  di 
alcune  neurosi , ma  il  loro  processo  medesimo  si 
osserva  talvolta  disciogiicrsi«  quali  sono  il  pianto  , 
il  riso , certe  novelle  simpatie  o antipatie  morali , 
certe  novelle  organiche  apnclcnzc,  il  pcrvigilio,  il 
sonno,  alcuni  sognilo  shadigliurc,  lo  stiracchiarsi, 

10  starnulire,  it  singhiozzare,  ed  altri  simili;  quan- 
do abili  sperimentatori  si  saranno  assicurali  del- 
l'eccrisì  di  qualche  principio  imponderabile,  corno 
causa  della  cessazione  di  alcune  neurosi;  la  dottri- 
na delle  giudicazioni  di  queste  malattie  potrà  allo- 
ra fermarsi  sopra  fatti  bcneosscrvali, ossia  sopra  un 
sicuro  fondamento  empirico,  intanto  ad  eccitare 
questo  spirilo  di  ricerche  valgano  le  due  proposi- 
zioni con  che  Incominciammo  questo  paragrafo,  le 
quali  conducono  a questa  terza;  cioè  che  le  punic- 
xiesie  deMiono  avere  le  loro  crisi  dirette , come 
qualunque  altro  processo  morboso. 

Per  le  quali  cose  s’inlende  come  la  crisi  diretta 
voglia  essere  riguardata  sotto  due  aspetti  ; cioè  in 
nuanlo  alla  località  flsiologica,  e in  quanto  all'  in- 
dole dell'umore  0 della  materia  escrementizia.  Pe- 
rocché la  natura  si  vale  talora  d'uti  medesimo  mea- 
to cscretorio  per  espellere  nella  crisi  qualità  diver- 
se di  materia  morbosa.  Un'  piTczìonc  reumatica  di 
petto,  per  cscmpiu,può  giudicarsi  o per  espettora- 
zione 0 per  urmc  del  nari  che  unapncumonite;ma 
nel  primo  morbo  , se  e semplice,  l espettorazione 
non  avrà  il  carattere  che  di  mucosa,  le  urine  prc- 
scnlcrnnim  una  sitnilc  ipostasi  ; nel  secondo  caso 
rcspeltorazionc  critica  sarà  purulenta  , e tale  sarà 
pure  ripostasi  delle  uriiic.  Quindi  parte  il  dovere 
che  al  clinico  incombe  di  fermarsi  con  rosscrvazio- 
ne  su  coleste  diverse  qualità  delle  materie  escre- 
mentizie,non  tanto  per  conoscere  se  elle  presenta- 
no fnrnileri  critici  e si  (rovino  in  rapporto  con  gli 
stadi  di  pepasmo  ne* morbi,  ma  per  giudicare  c- 
xiandio  si  presentano  quelli  di  crisi  diretta,  e stia- 
no in  corrispondenza  cut  sommo  genere  cui  appar- 
tiene r idiopatia. 

Fin  qui  della  crisi  ne'morbi  idiopatici  semplici  e 
comuni.  Ne'morbi  idiopatici  comuni  complicati  con 
omopaila  , doppia  ò la  crisi , appartenente  cioè  ad 
ambedue  i combinati  processi. Se  il  meato  escreto- 
rio  pel  (piale,  runa  e rolira  si  compie  è diverso, so 
avvengono  in  tempi  distinti,  un  eliologìsta  potrà  fa- 
riimciilc  ridurle  ai  rapporti  d'aninità  co' rispettivi 
centri  patologici.  Quando  però  si  compiano  per  In 
stessa  via  o contemporaneamente,  il  trovore  cotosti 
rapporti  e sempre  diflicile  , spesso  anche  impossi- 
bile.Kpperò  in  questi  casi  basterà  al  clinico  it  sem- 
plice valore  empirico  della  crisi.  Le  malatlic  spu- 
cifìchc,  come  idiopalicite  anch’essc, debbono  avere 
una  crisi.  Ma  i modi  con  clic  si  giudicano  intrìiiso- 
camcnlc.G  i caratteri  di  relazione  tra  i delti  modi  e 

11  loro  processo,nc  sono  allrcltaiiio  occulti  corno  la 
loro  cssenzial  natura  medesima. Le  crisi  comuni  che 
accompagnano  gli  ultimi  stadi  di  colesti  morbi  for- 
se non  appartengono  che  alle  omopaiic. 

§4. 

Della  crUI  netr  etiopatle. 

]>tiopatic  meccanico  organiche, 0 dipendono  da 
vizio  islrumcnlalc  o daii'azron  meccanica  di  poteri* 


bfA.lX  MAL.miV.  4àl 

zc  avventizie, sono  di  lorr)  natura  sempre  acritiche, 
come  malalticscnza  processo;  e se  hanno  crisi,qiie- 
slc  appartengono  0 alle  loro  otuopatic  o alle  loro 
metaptosi.  Le  etiupalic  dinamiche  aneti'  esse  arn* 
liche  finiscono  sempre  per  lisi , cioè  senza  vcruii 
processo  di  critica  elaborazione,  rimettendosi  sol- 
tanto in  equilibrio  i vitali  inoviinenti. 

Ma  certi  fenomeni  escretori  che  alcuni  ptir  chia- 
mano crisi,  e che  si  ntTucciano  dopo  disciolla  una 
I cliopalia.ci  conducono  qui  a risolvere  la  questione 
’ patologica,  agitata  sempre  invniiumciitc  (inora, del- 
ressero  cioè  la  crisi  o.cnuSa  od  offctlo  della  cessa- 
zione della  malattia.  È il  modo  di  esistere  di  que- 
sta; è un'analisi  esatta  dei  sintomi  che  ne  accom- 
pagnano raiìdainenloe  tu  tcrminazioncche  decider 
delihono  la  lesi. Se  la  malattia  esiste  in  un  modo  i- 
diopaticn  la  crisi  è ognor  causa  della  cessazione 
' del  morbo.  Si  oppone,  che  la  condizion  patologica 
(Irichè  sussiste  sospende  certe  escrezioni  : cessata 
I che  è quella  le  escrezioni  si  ristabiliscono, e questo 
I ristabilimento  assume  subito  un  carattere  di  crisi , 
: ina  è sempre  Vcffello  d'un  morbo  clie  è già  disciol* 
lo.  nispoiìdo  , che  durante  il  corso  d'  una  malattia 
! acuta,  poniamola  di  qualsisia  condizione, rare  volto 
I mi  avviene  di  vedere  che  più  o meno  ogni  giorno  ì 
mici  maiali  non  sudino,  non  urinino  , non  espello- 
. rino,  non  evacuino  il  ventre.  Dunque  la  sospensio- 
i ne  di  silTattn  escrezioni  nella  massima  parte  de'casi 
non  è vcra.SIa  perchè, ad  onia  detta  loro  presenza, 

I la  malattia  tuttavia  corre  il  suo  periodo?  Fcrchè  nè 
j quei  sudori,  nè  quelle  urine,  nò  quelle  alvine  eva- 
I cuazioni  portano  con  sé  que' caratteri  di  depura- 
, zinne  morbosa,  elio  sola  nelle  iiialutiic  idiopatiche 
. può  esser  causa  della  cessazione  del  loro  pru- 
! rosso. 

i La  cosa  passa  allrimcnii  trallandosi  di  morbi  c- 
liopalici.  Una  commozione  dinamica  è allissima  a 
tenere  sofpesa  una  escrezione  la  quale,  allorché  il 
Itimullo  dc'vitali  movimenti  si  è rimesso  in  calma. 
In  normalilà,  cioè  quando  la  malullia  si  è dilegua- 
la, rcscrezionc  riapparisce,  forse  anello  più  copio- 
I sa,  mentendo  una  crisi.  E questa  è quella  sola  ina- 
' nicrn  di  crisi, so  cosi  piace  chiamarla, elio  è costan- 
temente rcITelto  della  cessazione  dello  slato  inor- 
hoso.  UuiKiuc  no*  morbi  idiopatici  è causa , negli 
ctiopatici  e ì'e/[et(odcl  Icrniinc  nella  malattia. 

I Questi  sono  i soli  punli,s'io  non  m'inganno, delia 
I dotlrina  (Inora  empirica  della  crisi,  dai  quali  deve 
I partire  V analisi  patologica  per  esser  condotta  a 
j principi  induttivi  che, concordando  con  quelli  della 
; quiddilà  dei  morbi  e dello  cause  loro,  guiiiinu  in- 
sieme per  rimitaziono  della  natura  ai  sommi  capi 
di  una  terapia  generale. 

j CAPITOLO  V. 

s«- 

I Orila  con«ale»ccnza. 

I 

I Se  il  clinico  abbia  ben  collo  nella  diagnosi  d' li- 
na malatlia,(u  it  conoscerai  dal  modo  con  clic  egli 
I governa  lo  stalo  di  convalescenza. Molte  sono  le  av- 
, vertenze  che  debbonsi  avere  in  questa  condizione 
ambigua  dclforganismo  , che  tiene  come  il  mezzo 
I tra  tostato  morboso  e la  salute;  nò  è la  sola  debo- 
I lezza  ctic  suole  accompagnarsi  a lei,  e per  conse- 
guenza non  è uno  solo  nè  sempre  il  medesimo  il 
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limilo  ili  finvcrnarla.  Sufpi;  eniin  id  quod  uni  con- 
rnlesrenliiim  generi  prodesi , atteri  veneno  est. 
(l’eselicl).  Si  conviene  inlimamenle  conoscere  co- 
me c ila  qual  parie  ripremler  debba  l’organismo  lo 
sialo  di  sanilà  , e quaiilo  e come  vi  cooperino  lo 
funzioni  che  non  sono  siale  priiiclpalinenle  inlcres- 
sale  ncll'anleriore  processa  di  malallia.  Da  ciò  si 
desume  il  crilerio  o di  lasciar  tulio  operare  a essa 
natura, e solo  allendere  a tener  lonlane  nuove  cau- 
se morbose, ovvero  di  conliiiuare  a prestarle  alcuna 
ajulo.Tanlo  adunque  per  conoscere  se  si  debba  a- 
gire  0 non  agire , quanto  per  sapere  come  si  deb- 
ba agire  , la  caicnazione  de'  criteri  eliologici  che 
valscroadelurminare  il  carattere  della  malaltianon 
dee  esser  mai  interrotta  sino  al  perfcllo  rislabili- 
menlo  della  sanili  : penicchc  forse  non  s'inganne- 
rebbe chi  chiamasse  In  convalescenza  un  placido 
discendere  deila  crisi  dal  sommo  delie  suo  allivi- 
10,0  un  decrescere  proporzionalo  di  queste  allivilà 
medesime  sino  al  punto  in  che  si  toccano  cou  la 
sululc. 

}2. 

Della  ragloB  cllnica  nella  convalcoeenxa 

E perchè  i poteri  che  promovono  il  processo 
critico  0 partono  dal  medesimo  sistema  in  che  6 ri- 
posta la  locatili  morbosa,  o questo  medesimo  si- 
stema chiama  in  soccorso  a quel  One  i poteri  degli 
nitri;  gli  effetti  di  queste  azioni  rimangono  quasTc- 
chè  sempre  nello  stalo  di  convalescenza.  A cono- 
scere la  natura  de'quali  e a saperli  riferire  allo  la- 
ro cause  , il  ragionamento  clinico  deve  sempre  te- 
nersi fermo  nei  rapporti  fra  la  causa  remota  e la 
funzione  organica,  il  di  cui  nerlurbamculo  ne  co- 
stituiva la  condizion  principale;  deve  aver  presente 
r estensione  metastatica  di  qncslo  perluruamento 
medesimo,  ondo  sapere  se  a risolverlo  per  crisi  Di 
mestieri  alla  natura  mcdicalrice  del  soccorso  di  al- 
tri poteri  organici,  fuori  della  sfera  della  funzione 
primitivamente  perturbata  : devo  avere  conlrappe- 
salo  esaltamento  l' inictisilil  della  crisi  con  quella 
del  morboso  processo  , c più  la  corrispondenza  fi- 
siologica del  mcalu  cscrelorio  pel  quale  essa  crisi 
si  cffelluò,  ovvero  le  relazioni  palologicho  fra  l' in- 
dole del  processo  o gli  umori  evacuali:  deve  ripor- 
tarsi col  pensiero  non  solo  al  carattere  dcU’omopa- 
tla  che  II  morbo  principale  potè  oITcrirgli , ma 
eziandio  al  tempo  in  che  ella  si  suscitò,  c al  modo 
con  che  anch'essa  potè  giudicarsi:  deve  in  fine  ri- 
membrare tulli  i mezzi  terapeutici  adoperati,  c so 
questi  tennero  quolllò  e misura  sempre  corrispon- 
dente al  genere  e all'lnlensili  della  malattia.  Senza 
di  questo  quadro  nosogralico  completo  di  tutta  la 
malattia  anteriore,  dalle  causo  sino  a'suui  modi  di 
terminazione , non  si  può  mai  conoscere  tutto  ciò 
che  ha  con  seco  la  convalescenza,  e quanto  c per- 
chè ella  disli  ancora  dalla  perfetta  salute,  e quan- 
do c come  questo  stalo  si  debba  dal  cliuico  gover- 
nare. 

S 

Recidive 

Prima  che  compiasi  il  periodo  di  convalescenza 
sogliouo  talora  gl'  iufermi  ricadere  nell'  aniccior 

(I)  Frank.  De  coavil.  conditiono  tuenda. 


malattia  : recidive  chiamano  i palnloghi  questi  nv- 
venimenti.  Come  il  porfella  governa  della  cmivule- 
scenza  le  allonlana,  del  pari  la  porfolla  cognizione 
di  questo  stalo  ne  disvela  le  cagioni  e la  natura, 
quand'esse  avvengano.  Itislabdila  che  è cumpleta- 
inente  la  sanità,  quando  dopo  più  o inen  lungo  in- 
tervallo avvenga  la  riproduzione  d' alcuna  malallia 
simile  all’  ultima  solierla  , questa  non  avendo  più 
di  necessità  veruna  dipendenza  dallo  alalo  di  con- 
valescenza , perocché  Ira  questa  e il  nuovo  morbo 
v'è  sialo  l'inlervallo  di  salute,  dal  tenerlo  per  rcci- 
divo,  0 per  morbo  che  si  affacci  la  prima  vnlta.nes- 
sun  cambiamento  necessario  crediamo  che  ne  ri- 
sulti alla  ragion  clinica.  Epperò  noi  non  aininellia- 
mo  oltre  recidivo,  se  non  quelle  che  avvengono  lun- 
go la  convalescenza, ordinari  elTelli  del  mal  gover- 
na di  questa,  a Ulinam  vero  hns  limites  coiivale- 
« sccniium  agnoscercnt  pcrieulal  sed  ipso  medico- 
I rum  bine  inde  ei  culpa  qiiam  saepc  non  illoruin 

0 perverliliir  condilioi  et  quani  frequciiler  ex  ninr- 
t bo  ereplus,  ea  ipsa  a marni,  qiinc  viue  servaiidae 
z causa  ad  miscros  eilcndilur,  per  mortìs  dcferlur 

1 praecipiat  I (1). 

Rerldlve  «pontanee. 

Chi  è allumato  alla  cura  dc'morbig  c spcciaìmcn* 
le  quegli  clic  lirn  dieiro  con  occliiu  atlcnlissimo  a 
corte  convalescente  in  che  vegga  non  bene  dissi* 
pale  quello  interne  cagioni,  per  cui  l'armonia  tra  i 
pr>mi  olii  di  vita  non  è aucura  risorta,  ne  I procea* 
si  vitali  son  tornali  in  quella  confluciita  reciproca 
nella  quale  è riposta  la  unità  della  cospirationc 
organica,  avrà  veduto  ancora  talvolta  rinascerò 
sponlaneamcnic  un  conato  morboso  , cho  se  è ab* 
batidonalo  a sé  stesso  non  mostra  alla  leudenta 
clic  ullimare  una  operntlonc  lasciala,  per  manco  di 
forze  c d'ajuli  terapeutici , come  in  sospeso  ai  ter- 
mine critico  deiranlcrior  malattia.  Guai  a quo'cli* 
nici  che  , non  sapendo  ravvisare  in  liU  fenomeni 
uno  sforzo  salulovolc  o produttivo  di  nuove  evacua- 
zioni, temendolo  come  nuovo  morbo  gli  si  oppo* 
licsscro  coi  violonli  mozzi  dcll'arie.  Queste  recidi* 
ve  cho  io  chiamo  spontanee  ove  aieno  ben  cono* 
aciulc , c delle  quali  nessun  clinico  vorrà  contri* 
starmi  l’esistenza,  è mestieri  il  più  spesso  lasciarle 
tutte  alla  natura.  Esse  devono  essere  riguardale 
come  allro.ltanlo  ripciiiioni  di  foiiomeni  crititù , 
quando  la  crisi  onlcriure  non  è bastala  alla  com- 
plcla  soluzione  e direna  d’  un  processo  idiopa- 
tico. 

CAPITOLO  VI. 

51. 

Delia  morte. 

Diciamo  da  ullimo  di  cosici , in  che  suole  ripo- 
sarsi la  nostra  inferma  natura, 

lieta  no,  ma  sicura 

Vati' antico  dolor. 

G.  LzorzaDi. 

Por  ogni  dove  nella  maleria  v'è  un  principio  di 
aUivilà  : questa  combina  e discioglic  le  furmazioiii 
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c alterna  cosi  la  «ila  con  la  morte.  Ogni  formazio- 
ne ha  una  parte  di  quella  forza  coiiscr«aliva  che 
mantiene  hilera  la  forma  deirmiiverso.Ognì  forma- 
zione organizzala  che  si  trasmette  per  l'alto  geniti- 
vo trac  con  sè  cotcsta  forza  con  caratteri  e leggi 
determinate  e costanti. Il  modo  di  questa  forza  elio 
risulta  dal  particolare  aggregalo  della  forma,  fallo 
manifesto  per  azioni  e reazioni,  costiluiscc  la  «ita. 
Ciò  che  ò azione  del  modo  conservativo  di  una  for- 
ma imporla  la  reazione  del  modo  conservativo  di 
un’  altra.  Finctiò  dura  questa  antitesi  con  propor- 
zione nella  confluenza  delle  forze  e della  materia, 
le  forme  si  conservano  e con  esse  i modi  di  vita  : 
rollo  qucircquilibrio,  0 l'ima  o l'altra  si  discioglic: 
e in  questo  discioglimcnio  sì  dilegua  anche  nel 
modo  di  vita  ch'essa  teneva  dalla  forma  , e cosi  re- 
lalivamcnle  a sè  stessa  ella  muore. 

Ma  la  vita  entro  al  periodo  ad  essa  determinalo 
si  conserva  e per  l' integrità  della  forma,  e per  la 
normalità  del  processo  riprodulllvo  di  essa  forma, 
e pel  movimento  estrinseco  d'azione  e reazione  fi- 
brosa. Quindi  la  morie  può  essere  contemplala  dal 
patologo  sotto  questo  triplice  aspetto,  come  egli 
contemplò  lo  stalo  di  malattia,  e come  col  fisiologo 
contemplò  la  vita  e lo  stato  sano. 

5 2. 

Della  morto  etiopatla. 

K veramente  anche  le  cause  di  morte  partiranno 
0 dall'  allcrazione  meccanica  de'  tessuti , o da  un 
movimento  vitale  morboso  diffuso  e violento  , si 
che  elida  alfallo  I'  allivilà  coniraria  dell’  altra  ma- 
niera di  moto  organico  , o da  alterazioni  irrepara- 
bili nei  processi  chimico-organici  di  vita,  ossia  nel- 
le funzioni.  INclle  prime  due  occasioni  avremo  la 
morie  per  eliopalia.  Le  cagioni  meccaniche  ester- 
ne, guastando  irreparabilmente  la  struttura  analo- 
mica  d'uii  tessuto,  inducono  talvolta,  come  si  no- 
ta nelle  ferite,  una  morte  ctiopatica  la  più  violenta. 
Questa  può  avvenire  anche  lentamente,  ed  essere 
tuttavia  irreparabile  per  la  medesima  causa,quan- 
do  una  parainorfosia  di  un  organo,  una  grave  con- 

ftCsIionc  incccanìcamoute  comprima  . distragga  fi- 
amenti  0 ccniri  nervosi  j obliteri  canali  sanguigni 
in  modo  che  i processi  riproduttivi  debbano  inliiio 
tolalmento  cstinguersi.il  modo  dinamico  di  morte 
avviene  allorché  una  potenza  dinamica  esterna , 
vioicniemcnic  invadendo  o l' espansione  o la  con- 
trazione  vitale , trasfonde  questo  modo  morboso  in 
ugni  fibra  , talché  resti  al  lutto  sopralTallo  e vinto 
il  mulo  attivo  contrario  : finché  questo  pure  in 
nnalche  parte  o modo  resiste  si  ha  la  sincope,  in- 
ilchulcudosì  vieppiù  si  ha  l' asfissia  , annullandosi 
Inialincntc  per  la  durala  o violenza  del  potere  di- 
namico morboso  , si  ha  la  morte  dinamica.  Alcuni 
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veleni , certe  mefiti , colpi  d' eccessivo  caldo  o di 
freddo,  alcuni  affetti  subitanei  e impetuosi  uccido- 
no per  questo  modo.  Ila  quasi  valore  di  legge  ne- 
crofogica  il  giudicare,  che  il  rapida  passaggio  dal- 
la stato  di  salute  a quello  di  morto  avvenga  sem- 
pre per  ctiopatia. 

5 3. 

Della  morte  per  IvUopatta. 

Ma  la  forma  materiale  de’  tessuti  lulloché  non 
offesa  da  morbose  cagioni,  il  vitale  movimento  tut- 
toché non  forzata  a gravi  né  mortali  squilibri , 
perdono  puro  ratlitudine  alla  vita  e alla  manifesta- 
zion  di  essa,  se  le  funzioni,  ovvero  i processi  ripro- 
duttivi di  essa  forma,  cedono  o nell'uno  o nell'altro 
sistema  sotto  cause  accidentali , o per  effcllo  del 
perioda  determinato  di  vita , alla  legge  universale 
delle  trasmutazioni  degli  organismi.  Non  riprodu- 
cendosi cosi  la  forma  organica  né  in  quantila  né  in 
qualità  normale,  l’unità  della  cospirazione  fra  essa, 
i moli  vitali  e i processi  è interrotta;  e continuan- 
do e accrescendosi  questo  interrompimcnto  , devo 
disciogliersi  per  fcrmeiilazione  e putrefazione  la 
compage  animale,  e dileguarsi  il  suo  modo  di  vita. 
Questo  genere  di  morto  che  può  chiamarsi  chimi- 
co-organica si  fa  lentamente:  ella  é sempre  la  con- 
seguenza d'  un  certo  periodo  di  azioni  uissolutive, 
che  a grado  a grado  vanno  usurpando  i poteri  del- 
le assimilative  individuali. Forse  ì fisiologhi  colgo- 
no nel  vero  quando,  discorrendo  i diversi  tempi  in 
che  la  morte  va  annullando  questa  o quella  funzio- 
ne , avvisano  che  la  prima  ad  essere  spenta  sia  la 
sensibilità  ; e ciò  essere  provvidenza,  onde  all'  uo- 
mo giunga  meno  spaventoso  il  colpo  che  quella 
inesorabile  gli  prepara,  lo  non  disscndo  dalla  loro 
opinione  trattandosi  della  morte  naturale  ; ma  nella 
morte  accidentale,  credo  che  la  prima  a spegnersi 
sia  (|uclla  funziono  ne'  di  cui  perturbamenti  consi- 
slava  lo  stesso  processo  d’ idiopatia,  lo  vorrei  per- 
tanto che  la  catcnoziono  de'giudizt  clinici,  che  co- 
minciarono dalle  cause  della  malattia  , si  prolun- 
gasse possibilmente  non  interrotta  sino  a colesti 
estremi  della  vita  dell' infermo,  onde  so  fosse  pos- 
sibile (come  lo  è pure  talvolta)  poter  salire  per 
essa  sino  a qualche  predizione  necroscopica. E cre- 
do inoltro  che  il  miglior  modo  di  considerare  pa- 
tologieamcntc  la  morte  sia  quello,  che  può  fissare 
de'  punti  di  corrispondenza  tra  le  cause  della  ma- 
lattia stessa,  e ciò  che  si  trova  nel  cadavere. 

Tale  é la  morte  per  I'  umana  specie;  cagione  di 
vita  se  si  contempli  rclalivanicnic  alle  leggi  delle 
veci  eterne  della  materia;  c quando  oli'  uomo  che 
cessa,  discioglirnenlo  d'una  semplice  forma  che  per 
pochi  istanli  appare  su  la  terra,  illuminata  da  un 
raggia  della  rnonipeszi. 
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Se  i proiioltt  eli  ogni  erte  imilaliv.i,  roti  Tessersi  | 
fra  gli  uomini  ingrandili  e moUiplicaii , arrivano  a 
generare  in  loro  lai  superbiti  ila  poter  essere  so- 
slilnìti  al  lipo  dond'essi  gi'imilarono,  avviene  cui 
tempo  che  auclli  che  nella  della  arte  succedono, 
prendono  ad  csemnio  piullosto  queste  fallurc,  che 
il  naturale  modello  dond' esse  uscirono  desunte. 
Cosi  le  arti  si  vanno  a poco  n poco  viziando  e cor* 
rompendo; nò  altra  via  a ristorarle  ò serbala,  che 
ricondurle  a quei  principi!  dond*  esse  mossero.  La 
medicina  è certa  opera  umana  che  non  ha  altro 
esempio,  altra  guida  alle  azioni  sue,  che  Timitazio- 
TIC  della  natura.  Da  questa  sorsero  i primi  falli  eli* 
Ilici.  Ma  in  progresso  dì  tempo  , questi  moltipli- 
catisi e per  numero  e per  varietà,  venne  ne*mcdicl 
la  superbia  di  prendere  quegli  soli  per  fonda- 
mento delTarlc  ; e,  dimenticala  la  scorta  delta  na- 
tura. da  quegli  ofTcrentisi  sotto  mille  e diversi  n- 
spelti  cavarono  tante  e si  diverse  leoriclic.  Di  qui 
cominciò  pure  Tinlerpretozionc  arbitraria  del  fatto, 
e dopo  questo  primo  passo  , siccome  tant*  era  il 
posporlo  0 T anteporlo  al  principio  teoretico  , ne 
vennero  due  generi  di  sistemi.  In  uno  de'  quali  il 
dello  principio  fu  poslo  innanzi,  ci  bitli  dovettero 
tutti  a lui  subordinarsi  : nell*  altro  il  clinico  empi- 
rismo diede  parte  de*  suoi  fatti  per  la  costruzione 
della  icorica.Ma come  era  rarilcoi  primi  ingegni  im- 
maginare principi  ipotetici  diversi,  nllrcilanlo  facile 
riusciva  al  secondi  dalla  moltitudine  dc'falii  isolali 
dal  tipo  della  natura  sceglierne  un  numero  dissimi- 
le dagli  allri.e  quindi  sabre  per  questi  a deduzioni 
teoretiche.  Forse  questa  è stala  la  origine  della 
falsità  dei  sistemi  parziali  e fra  loro  discordi,qunn- 
tunque  cavati  dai  fatti;  e non  per  altra  ragione  for- 
se In  medicina  è stata  sempre  ristorala  e sostenuta  ! 
nei  suoi  dogmi  fondamentali  dagl’  Ippocratici , se 
non  perché,  richiamando  la  moltitudine  allo  studio 


' di  quel  sommo,  era  lo  stesso  che  condurla  il  puì 
possihilmcnle  vicina  al  lipo  medesimo  della  natura. 
Quindi  ò facile  argomentare  che  , per  ristorare  (a 
scienza  nostra  ah  imis  fimdmenlis^nm  bastava  il 
gridare  nlTnnalisi  nò  ai  fatti  clinici.  L*  analisi  non 
può  nò  potrà  mai  impedire, ebe  sotto  dissimili  e op- 
posti metodi  la  clinica  non  ubbia  risultati  egii.il- 
mente  favorevoli . e che  non  si  avvedano  i chniei 
dell’errore  di  otlribulrc  al  metodo  ciò  che  do»’  es- 
sere nttribuilo  alla  natura.  In  tulle  le  cliniche  sia- 
naiizza  : tutte  Io  clitilchc , ilireilo  anche  da  princi- 
pi opposti,  luinno  fatti  che  queste  avvalorano  e so- 
slcngono.  Donde  ciò  ? Qual  è la  fonte  perenne  di 
questo  orrore  7 QuaT  è quel  lipo  comparativo  in- 
contraslahilc,al  quale  avvicinando  I fatti  eiinici, sa- 
ranno quelli  cimentali  e avverati  e trascclii  come 
fondamenti  di  principi, che  non  questa  o quella  cli- 
nica favoriscano,  ma  la  scienza  clinica  universale? 
Ecco  ciò  che  doveva  scoprire  la  filosofia  induttiva 
per  vedere  per  qual  punto  essa  doveva  partire,  on- 
de ristorare  la  scienza  ah  tmis  /undamenlii.  biso- 
gnava cominciare  dal  ristorare  T osservazione  e U 
sperienza  partendo  da  punti  osservabili  e non  dal- 
ie cccilabiiilà  e da’mist!  orinici, da  punti  che  fos- 
sero statila  prima  guida  delTcspcricnza  medesimi, 
che  fossero  guarentiti  come  fenomeni  e opcruzioni 
ordinate  e complete  dalla  natura,  e come  tali  gna- 
renlisscro  insieme  la  medica  sperienza  che  non  po- 
teva altro  essere  che  una  imitazione  della  natura 
medesima. 

Tre  maniere  di  restaurazione  abbisognavano, se- 
condo clic  io  mi  pensava,  a questo  scopo.  La  pri- 
ma era  quella  di  mostrare  che  T empirismo  clinico 
se  non  era  ludo  affano  ippocratico  , non  sarebbe 
! mai  stalo  sicuro  fondamento  di  ima  teorica.  Il  che 
lungi  dalTcsegnire  con  vane  dìspute  o contrappo- 
sizioni di  fallì,  stimai  meglio  eseguire  co!  ragiona- 
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re  inlorno  la  snpi^nza  fìlosofi>M  e clinica  d* /ppo*!  da  noi  è chiamata  empirismo  puro;  e che  questi 
ernie  s(es<o  (t).  Perocché  , ogni  umana  dniirìna  ' era  la  vera  esperienza,  la  vera  parte  empirica  fun< 
die  voglia  ristorarsi,  il  primo  passo  che  dee  fare  ' dameninlc  della  scienza  tutta, non  alterala, non  con* 
si  è quello  di  riprendere  in  venerazione  i classici  fusa  diiH'artc  medica  dalla  quale, come  poteva  sca- 
deiranlichilù:  non  giù  per  fermarsi  in  (jtiesii  e ca*|  lurire  una  serie  di  segni  d'imitazione  per  la  clini- 
ihTP  nel  giogo  deiranlofiiò,  ma  perche  da  questi  f ca.cosl  nclPaccordo, scambievole  Ini  i falli  di  que- 
come  i piti  prossimi  imilalori  dei  tipo  della  naiu-'  sta  e di  quella,  ollcncrc  la  vera  crilica  della  pri- 
va, gli  uomini  si  fanno  scala  a ritornare  n prender'  ma,  e così  depurata  poter  divcnlaro  una  contro- 
In  mosse  unicamente  da  questa, e non  avere  dinan*'  prova  empirica  non  dubbia  di  quelle  leggi  paiolo- 
ZI  clic  essa  per  suprema  maestra.  Egli  fu  pure  in  gichc  induttive  che,  come  dettale  da  essa  nat'ira, 
(}iie*di.srorsi  che  procacciai  di  rimettere  tra  le  eli-  ; portano  con  se  il  narallcrc  delta  uniformitù  , della 
itichc  necessità  la  dniirina  delie  emise  evidenti, os-  i verità  e della  costanza,  ilicondolto  lo  menti  degli 
sia  l'ctiolngia  empirica  d'/pporrotc;  e di  accenna- 1 studiosi  a questo  punto,  l'altra  maniera  di  rcstau- 
re  sin  d’allora  quelle  cornspondenze  fra  i diversi  j razione  da  mandarsi  ad  ctTello  era  qiioila  di  por- 
agenti  della  rsiema  natura  e i diversi  morbi  delle  \ gore  un  metodo  per  le  investigazioni  progressivo 
stagioni  e dc’luoghi,chc  dovevano  poi  esser  la  gui-  ‘ della  scienza,  e soprattutto  per  la  ricerca  dei  rap- 
da  della  nostra  dottrina  de*  rapporti  etioloqiri.  ^ porti  di  connessione  fra  causa  ed  elTcUo, altro  prin- 
Gliiudcva  que'discorsi  una  cabla  parenesi  alla  gio- 1 cipalc  fondamento  di  essa.  Tulle  te  altre  scienzeio 
ventù  medica  italiana  elio,  ad  onta  delle  contrarie  vedeva  andare  innanzi  e progredire  per  cotesto  mc- 
usanze  , non  fu  tanto  meno  ascoltala  quanto  più  lodo.  La  sola  medicina  non  possederlo  ancora;  an- 
sembrò  ardimentosa.  E romienc  dire  che  irovas-  zi  in  essa  ( parlo  dei  rapporti  tra  causa  ed  effetto) 
sero  gli  animi  già  disposti  a riprendere  lo  studio  esser  diventato  principio  l' impossibilità  di  conse- 
dtdla  scuola  greca  (luegli  scrittori.rlie  dopo  me  rae-  ! guirli.  lo  diceva  dunque  in  fra  ine:  so  la  medicina 
comandassero  ancb'essi  rippocratismo  o ir.vdnccn-  i che  si  va  glàdi  nuovo  ramigliarizzandoconl'cmpiris- 
dolo,  0 commenlantlulo,  o in  altro  qualsiasi  modo  | mo  ippocratico, odìqniscmbra  volcrpassarc  a rico- 
cneoiniandulo:  senza  di  che, l’esempio  cli'essi  are-  nosccre  per  maestra  lasola  natura,c  convincersi  che 
vano  dinnanzi  loro  d’essere  a me  andato  a vuoto  essa  null'altro  può  die  secondarla  e, per  secondarla, 
uno  stesso  tentativo,  gli  avrebbe  falli  cedere  alla  ò mestieri, che  la  sludii  nc'snoi  atti  semplici  e puri: 
contrariclà  dcTempi,  e dal  loro  proposito  dilunga- 1 so  essa  prenderà  le  mosse  da  questo  punto, e verrà 
li.  Inlaiilo  però  che  questo  spirito  novellamente  | scortata  di  un  metodo  filosoflco  che  le  presenti 
«’ccilalo  si  andava  in  olrrini  e pascendovi  e vieppiù  pur  reperibili  quc’linora  disparati  rapporti  tra  cau- 
rinforzando  collo  studio  de’dassici, stimai  opportuno  | sa  ed  effetto,  essa  potrà  inQnc  conseguire  di  esser 
il  porger  loro  un  prospetto  clinico  di  morbi  cnde-  i basala  su  rondainonli,  e condotta  da  principi  al- 
linei veduto  alla  ni  iniera  ippocratica,  e dove  volti  trellanlo  chiari,  calcolabili  e certi,  che  quelli  delle 
dimostrare  che  libri  pronilevoli  por  la  scienza  po-  altre  scienze  naturali  che  la  contornano, 
l vonsl  pure  scrivere,  camminondo  anche  a ritroso  Niuiin  miglioro  nè  piò  onorevole  occasione  a 
delle  correnti  dottrine  (2).  E profittevole  didiiarn-  mandare  ad  effetto  questi  miei  divisamene  poteva 
rimo  pure  quella  Storia  amiicduc  le  fazioni  paiolo-  offerirmisi  che  questa  di  dover  voi,  o studiosissi- 
giclie  di  quel  tempo,  spigolandovi  anzi  riasenna  nii  giovani , ammaestrare  noi  dilUcili  argomenti 
tiitle  quelle  massime  clic  sembravano  il  più  con-  della  patologia  generale.  Egli  è in  questa  facoltà 
riarmarsi  alte  loro. E,  sebbene  tanto  quella  mia  sto-  ; che  se  non  si  conosce  il  vero  punto  da  dover  parti- 
ria che  ogni  altro  mio  scritto  poteva  pur  compari-  > re  con  le  riocrcho,  ogni  fatica  è perduta  : egli  è in 
re  dettato  e composto  in  quel  modo  stesso , anche  ' questa  dove,  se  tutte  le  parli  insieme  non  si  con- 
senza  che  queste  due  scuole  avessero  mai  esistilo;  | nellono,  non  si  compciiclrono  e non  conspirano  in 
Moiulimeno  quei  voti  scambievoli  if  approvazione  i un  tutto  teoretico  col  massimo  rigore  logico  con- 
mi davano  coraggio  a proseguire  nella  mia  intra-  dotto  e compaginalo,  i poteri  doirintcllcUo  si  di- 
prc-a,  e lenlnre  per  conseguenza  onclic  le  due  al-  vagano  di  leggieri  nel  multiplo  dei  fenomeni , e la' 
tre  iniuiiere  di  restaurazione  ch’io  stimava  necessa-  teorica  non  è più  il  risultamento  nò  la  guida  dìrct- 
rie  a compirla.  Erano  queste  di  altissima  impor-  ta  dclfopera.  Egli  fu  adunque  qui  cli'io  pensai  di 
lanza  e le  più  diUkili  a conseguirsi. L’una  doveva,  ' riunire  insiemo  le  due  ulliinc  maniere  di  rcstaura- 
in  un  tempo  in  clic  la  medicina  si  credeva  di  avere  ziono  di  sopra  accennate, come  necessario  a ricoii- 
lulto  il  potere  su  le  malallie  e di  proporzionarlo  durre  la  scienza  nostra  sul  sentiero  di  verità  e di 
con  In  dosi  dcVimedl,  dimnslr.ire,  ch’essa  non  era  ' progressione. Egli  fu  in  questa  scuola  sìiiodal  1826, 
elle  rjdjntrioe  d‘mi  altro  potere  fuori  affatto  dello  , che  i falli  sempiici  de’morbi  lasciali  interamente  a 
arbilrio  dell’arle,  e che  aveva  la  più  grand'  eflioa-  sè  stessi  si  stabilirono,  con  nuovo  esempio , corno 
eia  nella  sanazione  de'morb»,  far  ronosccro  insic;  | rondamcnlo  empirico  delle  deduzioni  cliniche  e 
me  clic  i tipi  originari  delle  f.inuglie  primitive  dei  patologiche:  egli  fu  parimenti  qui  dove  di  tali  falli 
morbi,  assalendo  ad  un  grailo  leggiero  l'umana  e*  | (chiedendo  lainno  la  csislcnza)dagli  cpidemì  d’/p- 
conomia,  questa  so  ne  discioglle  con  1<ponlanco  ' pocrate,  dai  libri  di  Si/denham , dalle  opere  di 
maniere  di  crisi , rendendo  inopportuna  l’arte  o Smith,  di  Sbil/t,  di  //.ireeo,  di  Hecquet,  dalla  pra- 
prcvencndola;  c.ricliiamalc  le  menti  su  qiicsli  falli  , lica  di  quegli  ultimi  nostri  grand’ilaliani , Jdorga- 
in  che  la  solo  natura  agisce  e farle  enira  o poco  o | qniJledi.Cocchi.VitllisniericUo  professavano  una 
nulla,  ommacslrare  die  prima  ddfeinpirismo  eli- 1 medicina  cspetiaiiva,  no  sorliron  fuori  in  tanta  co- 
nico v’era  questo  libro  ilella  natura  da  consiillaro,  pia,  da  supenirn  forse  quelli  dove  ha  voluto  più 
questa  serie  di  rciiomeni  naturali  e semplici,  clic  spiccare  la  medicina  alluosa  e impaziente.  Egli  fu 

(I)  V<g2fiiv*i  i inifi  Irr  r>i«ri>r';i ‘ili  la  Sapif'oia  (j'fp*  (2)  Siorl.i  delle  febbri  ìntermiltcnli  perniciose  di 
P'MTat»*  l'iibblicati  in  Il  ima  nel  IHi3.  , Iloina,  cc.  L'rbtno  YeL  1. 
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in  qucsla  scuola  parimenti  dorè  s'istitul  un  meto- 
do, per  assicurare  l'assioma  palologico  induttivo, 
su  l'appoggio  dei  rapporti  di  connessione  Ira  cau- 
sa ed  cITelto.  Stabiliti  questi  punti  d’ innovazione 
nella  scienza,  non  era  maraviglia  se,  tenendoci  ad 
essi,  fummo  condotti  a molti  risultali  patologici  e 
clinici  aO'ollo  dissimili  da  quelli  clic  ci  slrepilava- 
no  d'intorno.  E benché  e lo  mie  ulteriori  medita- 
zioni su  lo  stato  morboso  e la  debolezza  di  alcuni 
upponimcnii  a questo  nostro  modo  di  considerarlo 
vieppiù  in  esso  mi  confermassero;  tuttavia  io  era 
impaziente  di  mostrare  al  pubblieo,  e sottoporre 
al  suo  giudizio  imparziale  c sicuro  la  mia  dottrina. 
Il  che  di  fatto  avvenne  nell'  aprile  del  1828;  c 
di  ciò  cho  i giornali  o rispettabili  corrispondenti 
nc  avevano  dello,iii  nulla  vi  tacqui  nello  scorso  an- 
no scolastico,  tenendo  anzi  un  conto  più  esalto 
dello  discordanze  che  dello  lodi.E  questa  mia  pro- 
lusione, con  la  quale  do  principio  alle  lezioni  di 
qncsl'anno.lia  appunto  pcroggettod'indicarvi  quali 
altri  opponimcnli  vada  incontrando  la  nostra  pato- 
logia nei  suoi  punti  principali  che  risguardaiio  ap- 
punto il  metodo  o i suoi  fondamenti:  d' indicarvi 
quali  cagioni  si  oppongono  tuttora  perché  cotesti 
dogmi,  colesto  metodo  vciig.vno  intesi  ed  accolti; 
cagioni  che  tutte  riposano,  come  vcdrclc,nclla  im- 
perfetta direzione  che  suoi  darsi  alla  facollò  della 
niente  ncirinlcrprclaro  la  natura  morbosa.  Clié  il 
farvi  poi  conoscere  insieme  come,  nel  mentre  che 
alquanti  parziali  per  private  dollriiio  vanno  contra- 
stando I passi  alla  nostra,  lo  spirilo  odierno  della 
nicdicina  però,  osservato  nel  suo  generale  anda- 
incnlu,  piega  spontaneo  a quel  punto  dove  noi  ab- 
biamo tentato  al  precorrerlo  , sarà  materia  d'altro 
mio  discorso.  Dal  quale  trarrete  ulteriori  ragioni 
por  coiiQdarvi,  che  non  larderà  mollo  a diventare 
elementare  quel  metodo  stesso,  che  la  incapacità, 
la  poltroneria,  o lo  spirilo  di  parte  vorrebbe  oggi 
respinto  come  affaticalo  e melaOsico,  c che  si  ve- 
dranno dello  verità  positive  dove  oggi  forse  non 
apparisce  ad  alcuni  che  una  prclcnsiuuu  ambi- 
ziosa, 

I. 

Vcramenle  io  credeva,  o un  rinomalo  giornale 
italiano  me  lo  aveva  fallo  sperare  che,  trattandosi 
di  nuove  legge  patologiche,  non  bastasse  ai  critici 
il  trovare  che  le  non  erano  d'accordo  con  quello 
di  alcuni  autori  d'oggigiorno,  por  giudicarle  erro- 
nee (I).  Si  combattono  con  le  autorità  que'  pedis- 
sequi elio,  non  sapendo  mai  concepire  un'idea 
propria,  solo  per  innalzare  un  caposcuola  c non 
Il  corpo  inlero  della  scienza  , compongono  reper- 
tori c inslituzioni.Ma  dii  ha  osservalo  prima  la  na- 
tura morbosa  nella  sua  nudilà,ha  meditalo  su'suoi 
Midamenli,  ha  studiato  i suoi  poteri  spontanei  mo- 
dicamentosi,  od  essa  sola  ha  voluto  per  maestra, 
■la  essa  sola  ha  voluto  prender  le  mosso  per  esser 
( undollo  a quelle  leggi  che  cumpuugonu  la  sua 
ilullrina,  poteva  esigere  che  la  critica, diiuenlican- 
>lu  per  un  istante  le  vie  segnale  da  altri , si  collo- 
r asse  con  lui  iu  questo  nuovo  punto  dì  situazione, 
e vedere  se  di  qua  si  procedeva  rultamente,  c roe- 

(1)  SfroifiSio,  giornale  di  tncdicioa  analitica, p. 505, 
tese,  aprile  1820. 

(2)  Annoti  universali,  fase,  di  luglio  c agosto  1820. 


^lio  che  d'altronde,  a quei  risultati  Icorclìci  che 
IO  ho  avvisalo  contenere  in  sé  maggiore  validità 
clinica  degli  altri,  ed  essere  insieme  i più  alti  a 
formare  veri  medici.  .Va  ciò  non  era  ancora  segui- 
to: e le  critiche  rillessioni  ultimamente  comparse 
negli  annali  del  chiarissimo  sig.  Omodei,  sebbene 
dcllatc  con  nobile  urbanità  c con  Ono  occorgimeii- 
lo,  non  hanno  saputo  comparire  affatto  spoglie  di 
qoalsisia  spirito  di  parle(2).Tullavia  forse  non  inu- 
tilmente qucll'illuslro  censore  mi  ha  cliiamalo  a 
riprendere  in  esame  alcune  moderne  opinioni,  su 
le  quali  io  schivai  di  fermarmi  abbastanza  nella 
mia  patologia  per  naturalo  avversione  alla  disputi, 
e per  non  perdermi  per  via  a rimuovere  ciò  che 
non  mi  dava,'ncl  cammino  ch'io  m' era  prellsso, 
vcrun  inciampo.  Perù  di  queste  opiniuni , con  le 
quali  mi  si  vuol  comballcrc,  io  non  comprenderò 
qui  iu  esame  che  quello  poche  principali  che  con- 
Iraslonu  il  metodo  di  fuiidiimeiili  filusoUci  della 
nostra  dollriiia;  mentre  le  altre  clic  non  sono  che 
una  conseguenza  delle  prime  o spariranno  euii  es- 
so, 0 le  lucclicrcmo  forse  anche  a miglior  Icinpo. 

Vorrebbe  adunque  principalniciile  qacll'illuslru 
Censore,  clic  io  avessi  tulio  ridotto  a cangiamenti 
di  mislione  organica.  Egli  non  sa  concepire  clic  le 
mutazioni  di  forma,  di  iniivimento  e processo  vita- 
le possano  aver  luogo  isolalamcnic;  ma  invece  gli 
pare  clic  l'offesa  debba  essere  simultanea  tanta  nei 
morbi  ch'io  appello  dinamici,  quanta  in  quelli  di 
lesa  fabbrica  c istrumcntali. — lo  ho  dello  che  co- 
me tulio  inlero  l'umano  organismo  cosi  ciascuna 
sua  parie  vive,  perché  ha  insieme  moto  organico, 
forma  e processo  vitale:  ho  detto  che  i|ueslc  Ire 
condiiioiii  indispctisahili  alla  vita  organica  sono 
ciascuna  a volta  sua,  nel  periodo  della  vlla , ora 
causa  ora  cffclto  l’una  dell'altra:  ho  dello  che  nel 
commercio  Ira  la  natura  esterna  o la  umana,  cele- 
sta triplico  condizion  vitale  é sostcnula  da  un  trì- 
plice modo  d'agire,  clic  io  coiilemplo  nelle  causo 
oslerne:c  di  qucsl'ullimo  concetto  intorno  alle  cau- 
se, rilliislrc  censore  non  solo  mi  approva  ma  mi 
loda.NcI  rilracciarc  adunque  che  noi  facciamo  i pri- 
mi modi,  ossia  la  genesi  d'una  maialila  che  ha  già 
preso  sede,  dovremo  naluralmeiile  fermarci  negli 
effclli  immediati  delle  cagioni  clic  la  suscitarono. 
Ora  in  questi  effelli  immediati  trova  anche  egli  es- 
ser giusto  riconoscere  la  ragione  del  più  cdel me- 
no, del  prima  e del  poi,  cioè  di  grado  c di  Icmpo. 
l’osto  adunque  che  in  alcuna  malallia  possa  esser 
piò  grave  l'offesa  noi  molo,  nella  forma  cho  nel 
misto, posto  che  per  alcun  tempo  la  detta  offesa  sap- 
pia apparlcnore  alla  forma,  al  molo  piuttoslo  che 
al  misto,  resta  a vedere  so  per  quel  tempo  die  il 
misto  non  ò a prcrcrciiza  ammorbalo,  la  natura  in- 
trinseca di  quella  offesa  sia  lanlo  diversa  , da  do- 
ver essere  in  patologia  come  un  genero  separalo 
ed  esigerne  diversa  indicazion  terapeutica.  Quan- 
do la  cosa  fosso  cosi,  ed  il  censore  medesimo  ne 
conviene,  poiché  ricorre,  per  non  far  torlo  al  mi- 
sto, a riporne  la  diversità  nell'ordine  mulato,o  na- 
tura e proporzione  delle  suo  particelle,  io  doman- 
do perché  piuUoslo  che  dire  cangiamento  di  for- 
ma, cangiamento  di  molo  , s'  abbia  a dire  cangia- 
mento di  niislioucTIlproccdimeulo  naturale  anabli- 

Le  rillessioni  crilìclie  su  la  mia  patologia  ivi  inserite 
SODO  del  chiarissimo  sig  doUorc  Giuseppe  Tenelli. 
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co  della  nostra  mente  nello  studio  dc’curpi  or^unìci 
ò quello  di  esaminarne  prima  la  forma»poscia  il  loro 
ino\'ù(Mnto, quindi  lo  interne  Irasmulazioni.Forso  la 
Torma  dipende  dal  misto  7 Corpi  di  diversa  forma 
hanno  un  modo  simile  di  organica  metamorfosi  os- 
sia di  mistione.  Forse  il  moto  organico  e le  sue 
diverse  maniere  sono  identiche  con  io  diverse  mi- 
stioni? Questo  pure  è falso  ; pcrcitò  i processi  di 
mistione  sono  interamente  diversi  in  molli  organi 
o sistemi,  che  pur  sono  uniformi  nelle  loro  manie- 
re di  vilal  movimento.  Non  sono  adunque  le  sole 
ragioni  di  grado  e di  tempo,  che  divcrsiticano  co- 
tcsta  triplice  genesi  delle  malattie,  ma  eziandio  di 
modo.  Già  s'intende  che  la  cosa  avviene  per  alcun 
tempo,  e che  o presto  o tardi  ruu’alleraziuno  chia- 
ma rallra,  e o insieme  s'accompagnano , o 1'  una 
nell'altra  si  converte,  o quella  clic  era  effetto  di- 
venta condizion  prima  patologica.  F questi  accom- 
pagnamenti e queste  successioni  uoii  sono  incul- 
cale e dimostrale  ad  ogni  articolo  della  mia  pato- 
logia? Quando  adunque  uno  malattia  riconosca  la 
sua  prima  o lo  sua  più  forte  condizione  da  uno 
sconcerto  nel  movimento  vitale,  o da  una  lesione 
di  fabbrica,  da  queste  subitamente  ripeterà  il  suo 
primo  carattere, da  queste  insieme  deriverà  lo  pri- 
ma e la  più  opportuna  indicazione  terapeutica. Cre- 
da pure  rilluslrc  censore,  che  il  far  distinzione 
Ira  forma,  moto  e processo  chimico  di  vita,  non  è 
solo  speculazione  tcoretica,è  necessità  Icurelica;  e 
(|ucsla  parte  da  leggi  empiriche.  Ogni  teorica  che 
direttamente  non  conduca  aU'opcra  è speculativa 
ed  inutile.  Ma  quando  le  leggi  immutabili  duU’o- 
pcra,  nate  prima  della  teorica  , hanno  suggerito 
questa,  essa  è rispettabile  come  il  risultalo  razio- 
nale del  fatto,  li  voler  ridurre  tutto  a cangiamenti 
di  misbime,  il  voler  far  entrare  questa  sintassi  fi- 
gurata anche  nelle  malattie  di  leso  movimento,  di 
lesa  fabbrica,è  una  ostinazione  teoretica,  clic  olire 
ili  non  essere  atTallo  analitica, come  non  conducevo- 
Ic  all'opera,  è inutile,  anzi  dannosa. Ni  dica  di  gra- 
zia l’illustre  censore:  penserebbe  egli  a corregge- 
re la  crasi  del  sangue  o le  proporzioni  delle 
suo  particelle  quando  gli  si  offerisso  una  sin- 
cope prodotta  da  insolazione  o da  freddo  eccessi- 
vo? 0 quando  gli  si  offerìsse  una  frattura,  una  lus- 
sazione, un  vaso  arterioso  ferito,  prenderebbe  for- 
s'cgli  di  mira  il  processo  alteralo  ai  mistione?  S'ap- 
piglierebbe fors’cgli  all'erba  o airungucnlo  per  le 
ossa  rotte  0 slogale, 0 non  piuttosto  la  sua  prima  in- 
dicazione sarebbe  quella  di  riporre  a coniano  lo 

(t)  Ippoerate  stabili  egli  per  prima  questa  triplice 
geoesi  delle  malattie  uel  suo  libro,  lì»  eelrri  fne</ici- 
ua,  dove  sono  le  seguenti  scnteuze.  « Quando  morbi  a 
« bile  tantum  ingrsia  oriunlur  quaics  statimanticia- 
« les  et  aestus  et  impotentiae  occupsot?  Verum  ubi 

• lilMrati  fuerimus  ab  tlla  et  purgati  aut  spunte  aut 
« per  medìcamentum  si  modo  tempestive  quid  ipsoruin 

• fiat  manifeste  a doloribus  et  a calore  libcramur«.Que- 
sto  primo  gonore  di  morbi  corrt*/>o»c/e  allo  nottrt  e- 
liopstie  meeeaoictMirgsoiebe.  • Quaudo  morbi  ahi|>sa 
« tantum  cahdilaie  sincera  aut  frigiditaie  conUgcrini 
« et  nulla  alia  facaltale  partecÌpaverÌDl,8Ìc  sane  seda- 

• bunlur,ubi  rz  frigido  incatiduin  prrmuiatae  fuerint 
M et  ex  calido  iu  frigtduma. Que<(o  secondo  genero  cor- 
risponde  alle  nostre  ciiopaUediuamicbe.-tReliqui  au- 
u lem  tiiurbi  qui  propter  humorum  iutenipuramij!»  lieri 
« scolio  , nulla  arte  restiluuulur  ncque  curauiur  tusi 
<*  CI  reddita  ib  temperautia,  et  pcrimxlionc  mutua  et 


parti  iiirraiiiu  dcirossco  tessuto,  o di  rimellcrlc  a) 
loro  posto, 0 di  allacciare  l’arteria  e fermare  lo  sgor- 
go sanguigno?  Il  considerare  adunque  la  genesi 
delia  iiialutlia  sotto  quc'lrc  aspetti  primitivi  separa- 
tamcnle,  il  comanda  fanalisi,  lo  assicura  il  fatto,  o 
ne  convincono  delta  vcriia  e dell*  utilità  quo'  duo 
grandi  interpreti  delia  natura  , clic  noi  abbiamo 
sempre  o maestri,  cioè  Ippocralc  e Bacone  (1). 

ila  cos'è  poi  quel  misto  organico  in  cui  il  nostro 
rìspeltabilo  critico  ha  potuto  tanto  conQdorsi,  e ci- 
mentare con  esso  alla  mano  alcuni  dei  nostri  prin- 
cipi ? Il  misto  organico  se  non  è contemplalo, tanto 
in  fisiologia  che  m patologia  , come  un  processo 
chimico  di  trasmutazione  vegetativa  e sensitiva  , e 
per  conseguenza  un  tuli’  insieme  con  le  funzioni 
vegetanti  o scnziciiii , òuna  ipotesi  che  non  ha  nò 
potrà  mai  avere  nessun  valore  in  medicina. E come 
ipotesi  non  è maraviglia  so  tenia  di  allungare  il  suo 
dominio  quasi  alla  maniera  della  eccitabilità  brow- 
niana, e usurpare  i posti  della  forma  organica  e 
dell’cccilaroento,  e volersi  fare  principio  e fino  di 
ogni  rogion  patologica.  Che  dico  patologica  ? an- 
che tisiologìca.  Si  pretende  di  collocare  in  luì  solo 
la  causazione  organica.  E con  qual  dirillo?  con 
quel  mcdcsimo,con  cui  lutti  volevano  i vitalisti  su- 
bordinare alla  forza.  Ambedue  gli  estremi  sono  vi- 
ziosi e traggono  in  falso. Colui  che  volesse  fondare 
le  ragioni  di  vita  nciranalisi  del  misto  organico  so- 
miglierebbe lutto  afialto  a quel  retore,  die  nell'a- 
nalisi delie  sillabe  che  compongono  un  verso  pre- 
tendeva di  trovare  le  fonti  del  genio  poetico. Como 
dunque  erravano  i vitalisti, nella  stessa  erronea  pre- 
tensione si  cadrebbe  volendo  t’ opposto  ; poiché  ò 
evideule  come  la  luce  del  sole,  che  le  primazie  di- 
namiche e chimiche  nel  periodo  della  vita  sì  degli 
organi  che  del  tulio  si  avvicendano  , ed  a ciascuna 
la  natura  ha  designalo  una  sfera  entro  la  quale  si 
esercitano  i propri  aUribuli,ncl  mentre  che  nel  tut- 
to v’ha  unità  di  cospirazione  al  fine  della  csislenzu. 
Le  ragioni  adunque  del  misto  organico  diventano 
ipotetiche  per  più  maniere.  1.  Quando  sono  porta- 
to al  di  là  dalla  sfera  che  compete  ai  processi  chi- 
mico-vitali, cioè  quando  si  vogliono  prendere  in  i- 
scambio  del  vitale  eccitamento  o della  forma  mec- 
canica dc'icssuii.II.Quando,toUo  ancora  come  pro- 
cessi chimico-vitali , vogliano  considerarsi  corno 
tiualclic  cosa  che  stia  al  di  là  dal  punto  positivo 
dello  funzioni  vegetami  e sciuinnti.  Un  passo  elio 
facciamo  aldi  fuori  di  queste, noi  siamo  anche  fuori 
dei  rapporti  con  te  cause  che  le  sostengono, ci  tre- 

« quasi  periodica  conrocliooc  ■.  Ì?<rco  il  carattere  dif- 
ferenziale delle  nostre  idiopatie  chintico-organicbo 
{tpp.  Be  wt.  med.  e se>j).  Sotto  la  significazione 
di  movimenti  anche  Biicune  ha  insegnato  la  triplice 
ragione  meccanica  .dinamica  e chimica  nei  fenomeni 
delta  natura.  • « Molus  imprexxionii  ticet  sit  dilTusi- 
■ vus  et  trausiiivus  taincn  perpetuo  pendere  videtur 
•r  ex  primo  muvculf , adeo  ut  subbio  aut  cessante  ilio, 
« siaiiin  dtfljcial  et  pcreat.  - Mulus  excitatiouìs  prucc- 
• dii  taiiiquiiiii  «irle  et  insinualioiie  et  furtim  ei  invì- 
« tal  lauium  et  dispunit  eicitatuia  ad  naluram  cxoi- 
« louiis.-Mulus  assimilationis  procedit  tamquani  cuoi 
« iiiipenu  ei  puleslale,  ila  uis>  lullas  priiuum  luuvcns 
« inb4l  iiiltrsil  ad  ca  quae  scquunlur  ; jubrt  cuim  et 
« cogli  «issimilalum  in  assiniilamcm  icrli  et  niuiari  : 
e*  Muliiplical  et  lran.-if(irinai  l'urpura  et  aub^laulus. 
0 (Aue.  Organ.  tib.  2.  ^ *■ 
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por  il  nuKloiPiigirc (Iella  causale  qui  bisogna  ripor- 
Ursi  ai  Ire  f.i  Iti  generali  del  commercio  estrinseco  ed 
intrinseco  della  natura  organica,  cioè  meccanico  , 
dinamico  e cliimicn.  In  sceniulo  luogo , si  è subito 
in  obbligo  di  distinguer  qui  rclTclto  loro  immedia 
lo  dagli  allriclic  possono  venire  in  seguilo. K qtian> 

10  piu  queste  opcrasioni  andranno  con  rigore  logi- 
co procedendo  sino  al  Irovamcnto  dei  rapporti  di 
aninil.i  fisiologica  fra  la  causa  remota,  Usuo  modo 
diimico  organico  d’agire, e la  funzione  immediata-- 
mcnlc  da  essa  sconvolta  (equazione  linaio  del  cal- 
colo diagnostico),  tanto  più  andrà  auieinamiosi  al 
paradosso  quella  sentenza  : clic  causc^  slmili  nel 
loro  modo  (ragireabbinuoa  produrre  elTeUi  imme- 
diati essenzialmente  dissimili. 

IV. 

Le  condizioni  patologicìic  designale  ad  orbi- 
Irio  fono  altro  grave  ostacolo  alla  dottrina  dei 
lopporli  fra  la  causa  remota  e la  prossima.  Si 
trovano  condizioni  palologicbc  designale  ad  ar- 
bitrio in  quelle  patologie,  che  la  ragiono  dc’mor- 
bi  ripongono  in  un  punto  non  solo  intraducibi- 
le nella  espcrirmza,  ma  nemmeno  suscettibile  di 
cmnparazìonl.  Tali  furono  quelle  clic  si  afilda- 
ronu  una  volta  al  molccotarismo  di  L’ar/esjo  , tuli 
pure  le  altre  clic  si  posero  nel  chimismo  di  Silvio. 
Ed  oggi  pure  ve  uba  alcune  elio  camminano  su  le 
stesse  tracco.  Questi  tali  hanno  bisogno  di  uscir 
fuori  (li  tulle  le  relazioni  possibili  con  le  cause  c- 
vidcnli  pcrsoslencrc  la  loro  ipotesi  nosologìca.  Le 
cause  non  s()no  più  che  una  ostentazione  scolasti- 
ca per  questi,  le  di  cui  romite  dollrine  non  posso- 
no muovere  un  passo  al  di  qua  dall'  alterazione 
della  miscela  organica.  Nel  medesimo  vizio  cado- 
no anche  quelle  scuote  che,  avendo  tolto  per  ba- 
se della  loro  dottrina  o una  sola  Ira  le  comlizioni 
meccaniche,  dinamiche  e cliimicitc  di  vita, oppure  ' 
avendo  troppo  allargalo  i conlini  deiTuna  a scapi-  ' 
tu  delle  allrc,  non  hanno  oUeiinlo  per  risnllalo  in- 
duiiivo  (Ielle  loro  analisi,  in  che  non  cnlrava  lulla 
1 ompif'zza  necessaria  dc'parlicoiari,(^hc  una  oduc 
condizioni  morbose.  Ccrlamcnlc  che  dove  quelle 
non  arrivano  con  la  loro  realtà  empirica  6 forse  di- 
latarle ad  arbitrio;  e per  ciò  fare, sottrarle  d.i  qua- 
lunque dipendenza  o rclazion  con  le  causo.  Chi 
prendesse  quei  turgori  epotrei  che  nell’  isterismo 
0 nella  ipocotidriasì  nascono  da  crclismo  del  pros- 
sini()  plesso  nervoso,  chi  li  prendesse  , dico  , per 
cpalìlidi  sorde  o cnpoo  lente, perchè  le nialallie  cs- 
scnzijilmcnlc  nervose  non  hanno  po>lo  nella  sua 
dollrina, certo  die  questi  non  troverebbe  rapporlo 
fra  quel  fenomeno  e le  alfezioni  morali  che  lo  pos- 
sono avere  dirctlamciitc  eccitato. 

Nella  nuova  ecologia  da  me  proposta  i rapporll 
fra  i difTorcnli  stali  morbosi  primiiìvi,c  I falli  gene- 
rali della  natura  vivente,  o i grandi  agenti  (iella  e-  j 
sterna  natura  che  ITiomo  circondano  , sono  deli-  ; 
ncali  e soiloposli  a fìsiologichc  leggi.  Essa  obbli- 
ga dunque  il  clinico  a tenersi  sempre  in  relaziono 
con  le  caus(ì  non  per  vanità  di  cosiumc  patologi- 
co, ma  per  indi.'^pensabile  ncccssilà  clinica;  dipen- 
dendo da  coleste  cause  medesime  la  diversa  in- 
dole dc’morbi, essendo  esse  tali  che  non  si  limita- 
no ad  un  commercio  meccanico  o dinamico:  ma  ad  j 
un  processo  scambievole  di  ragion  chimica,  per! 
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una  relazione  intima  e segreta  con  Io  delle  poten- 
ze, la  qual  relazion(ì  si  manifesta  pel  turbamento 
di  questa  0 di  quella  fnnzion  primitiva  . che  nello 
stalo  sano  era  sostenuta  da  quelle  medesime  po- 
tenze cambiatesi  poscia  in  morbose.  Ma  in  tulle  le 
patologie,  in  tulle  le  cliniche  (vorrà  dirsi)  s’incul- 
ca di  oUendere  alle  cause  remote.  Potrei  provare 
che  non  in  (ulte,  ma  voglio  pur  concedere  che  ciò 
si  faccia.  Però,  quando  l’alunno  cerca  un  perchè 
di  tante  ricerche  e cognizioni  ctiologichc  nel  putì- 
lo  estremo  dello  nosologia  , cioè  nelle  dilTcrcnzo 
delle  cssenziuli  de’morbi.  tulio  gii  sparisce  dinan- 
zi. Egli  non  trova  che  irritazione,  non  palpa  cho 
ilogosi,  0 non  s’inahissa  che  nc'ciipissimi  e itidcli- 
nibili  rnngianienti  delia  niiscein  nrganii^a.  E coii- 
vcrrehbc  circgli  fosse  ben  corto  d'ingegno  per  non 
inlcndcrc  clic  quando  veramente  i morbi  si  ridu- 
cessero sempre  n coleste  condizioni,  tutto  cotesto 
apparato  fisiologico  ed  cliologico  , Intln  cotcsl.i 
lunga  fatica  analitica  non  sarebbe ebeun  fumo  per 
ostentare  sapienza;  enei  designare  la  natura  d’im 
morbo,  tanto  varrebbe  lo  stupido  e il  poltrone  , 
quanto  il  perspicace  e rerudilo;  riduccmiosi  tutto 
alt'applicazionc  d'una  modaliln  morbosa  che,  una 
volta  imparala,  ad  ogni  cosa  risponde  , pcrcliè  in 
essa  ogni  cosa  è il  mcdc>imo,c  a me  sta  il  farle  f.ic 
ciò  che  voglio, pcrcliè  a me  sta  il  fingerne  le  com- 
binazioni che  voglio.  In  una  scuola  rado  .si  fulln, 
gridando  sempre  alla  Ilogosi:  riportando  ogni  co- 
sa alla  irritazione  s'iiidovina  sempre  in  un’ altra  : 
quando  in  so  che  ogni  morbo  è specifico  non  ho 
bisogno  di  alTannarmì  in  analisi , perchè  questa 
non  saprebbe  darmi  altro  per  conseguenza,  che  il 
morbo  corcalo  è spccilìco.  E quegli  s.iranno  i me- 
dici 0 questa  sarà  la  scienza  nostra?  Finché  Bduii- 
que  dnrernnno  silTatle  teoriche, e finché  la  gioven- 
tù nnn  vorrà  saper  altro  di  medicina  che  quel  po- 
chissimo che  basta  per  comparire  medico , e non 
altro  cho  comparire;  la  doUrina  dei  rapporti  elio- 
logici  come  quella  che,  moltiplicando  i generi  dei 
morbi,  accrescendone  le  invcsligazioni  progressi- 
ve, feconda  insieme  Tampiezza  (Iella  scienza,  non 
potrà  mai  esser  accolla  nò  come  vera  nè  come  pro- 
babile. K quando  l.i  teorica  non  ci  riconduca  a de- 
signare tante  comlizioni  palologicbc,  quanto  ne  lin 
pur  saputo  sempre  riconoscere  come  cardinali  quel- 
l'ippocratica  clinica  che  si  è mantenuta  Uno  n 
Franff,  tenendo  dietro  ai  detinmi  della  natura,  o 
quando  ne  corrispondono  alle  primo  funzioni  di 
vita  ed  al  grandi  agenti  che  quesii  eccitano  e con- 
servano: i rapporti  Ira  le  causo,  e lo  sialo  morboso 
non  solo  non  saliranno  mai  al  grado  di  scienza, ma 
si  perderà  anche  il  valore  di  quelli  che  T empiris- 
mo ippocratico,  ammaestralo  dal  libro  de  aere,  lo- 
da ci  aqui$,  ha  sempre  avuto  in  venerazione, sem- 
pre tenuto  per  guida, e sempre  pure  vcflficalo..Non 
ci  facciamo  da  un  vano  errore  lusingare  più  olire: 
poco  si  vede  e ci  sembra  di  veder  mollo.  La  vera 
arte  (li  osservare  grinfermi,  (rintcrrogarll,  dì  trac 
fuori  a grado  a grado  dal  complesso  de*  sintomi 
anche  minimi  quel  pathos  ctm’iicns  cho  è più  in 
rapporlo  con  la  causa  evidente, e clic  furma  il  sog- 
getto dello  nostre  ricerche;  arte  che  tanto  era  rac- 
comandala e fiorente  nette  grandi  scuole  di  5j/dcn- 
hain,  (li  BocThaave  o di  Culfcn,  ha  forse  progre- 
dito fra  noi,  o non  si  è piuttosto  fermato  indietro 
d'iin  mezzo  scroto?  In  quale  età,  per  (|url  tenersi 
sempre  rivolto  alle  cause  rc'mole,  6 siala  meglio 
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collivaU  la  scicnia  (ie'morl)i  endemici  ed  epidemi- 
ci? Quando  scrivevano  le  cosliluiioni  epidemiche  i 
lancisi,  i Aamoccini,  i Marrani , i Valcarcnf/IU: 
quando  si  pubblicavano  dal  Muscltenibroeck  l'élTa- 
meriti  meleorologiclic  di  l'lreclil;nuando  si  legge- 
vano avidamente  le  costituzioni  di  Brcslavia:  quan- 
do Toaldo  ed  altri  avanzavano  le  nostre  cognizioni 
suU'influenza  dei  cangiamenti  dcH'almosrerarquan- 
do  la  Società  Medica  di  Parigi  descriveva  diligen- 
temente l'andamento  delle  stagioni  antecedente 
alla  costituzione  delle  malallic,  non  era  quasi  per- 
messo ad  alcuna  (dice  Tcsla)  il  professarsi  medi- 
co senza  queste  indispensabili  cognizioni,  a l.a  to- 
pografia medica  delle  dilTcrcnti  province  c dei  par- 
ticolari luoghi  si  estendeva  sempre  più,  ed  era  ugni 
giorno  più  dimostrato  ad  evidenza  la  fondamcnlale 
massima  in  medicina  che  la  vila  c la  morte  erano 
strettamente  collocate  coi  grandi  agenti  della  na- 
tura, con  le  correnti  elettriche  . co'  venti , con  le 
lioggc,  con  le  acque,  con  le  terre,  co'vulcani,  con 
c produzioni  animali, vegetabili  e minerali, insom- 
ma con  tutto  ciò  che  ci  circondava  da  tutte  le  par- 
ti n (I).  Nelle  scuole  cliniche  del  secolo  passalo  si 
teneva  un  sistema  tutto  opposto  a quello  clic  han- 
no messo  in  voga  alcune  del  nostro.  Nel  campo 
della  pratica  educazione  si  credeva  allora  neces- 
sario di  seminare  mollissimo  per  raccoglier  mollo; 
oggi  invece  si  semina  poco  e si  raccoglie  pochissi- 
mo; e non  solo  si  credo  che  questo  basti , ma  per 
polergli  dare  il  valore  della  scienza  completa  si 
converte  in  una  cifra  con  la  quale  saprebbe  farla 
da  medico  anche  I'  ultimo  della  piche-  Finché  a- 
dunque,  ripeto,  non  si  torni  a reputar  necessaria 
la  indicala  estensione  di  cognizioni , d' indagini  e 
di  rapporti,  il  sistema  cliologico  da  me  proposto 
sarà  sempre  risguardalo  come  superfluo,  nò  potrà 
mai  presso  questi  neolcrici  verificarsi. 

V. 


lli'puto  per  terzo  gravissimo  ostacolo  al  trova- 
inonlo  delle  relazioni  Ira  la  causa  e l'elTcllo  nc'fc- 
noincni  della  natura  umana  ammalala  ipiel  desi- 
gnare che  si  fa  coniunemeide  una  enndizion  palo- 
logica  secondaria  per  primaria;  il  che  porta  nulu- 
ralinenle  a non  trovar  più  legame  Ira  il  primo  fc- 
iiomeno  e II  terzo,  dimcnlicando  il  secondo.  Questo 
errore  dipende  principalmente  dalle  aniicipazioni 
teoretiche,  in  secondo  luogo  dalla  mancanza  dello 
studio  della  filosofia.  K interesse  del  sisicmalico, 
parziale  più  per  uno  che  per  diro  genere  di  morbi, 
il  Irasceglicrc  Ira  i fenomeni  della  maialila  c farli 
spiccare  c ad  essi  subordinare  tulli  gli  diri,  quelli 
sollanlo  clic  meglio  concordano  co' suoi  principii. 
Per  esemplo,  il  menomo  giallore  della  congiuntiva 
degli  occhi  faceva  dire  ai  seguaci  di  Stoll,cho  tutto 
dipendeva  da  alterazioni  della  bile.  Questo  fenome- 
■10  ne  avrà  avuto  dinanzi  a sò  chi  sa  quanti,  l' ul- 
timo de'  quali  sarà  stalo  benissimo  in  rapporto 
con  la  sua  causa  reinola,  ma  certo  noi  potrà  es- 
sere quel  giallore  della  congiuniiva.  Cosi  avviene 
oggi  per  quelli  che  parteggiano  nella  fiogosi.  Di- 
scoperta  qucsia  o innnaginda  , si  vuol  subilo  che 
da  questa  abbia  comincialo  , che  per  questa  uniea- 
mculc  e tutta  intera  sussista  la  maialila. 10  se  la  cau- 
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sa  che  produsse  la  roalalliacui  la  fiogosi  può  esserti 
associala  per  elTcllasccondarianonfuslimolanlc, cer- 
to questi  non  possono  più  vederci  rapporti  tra  causa 
cdclTcdlo.-Madlco  poi  che  il  non  accorgersi  di  questi 
errori,  o il  darli  si  facilmenlc  a tenere  alla  medica 
gioventù  , dipende  dall'  ignoranza  della  filosofia 
applicata,  in  clic  questa  si  trovo.  Manca  una  istitu- 
zione filosofica  nel  medico  insegnamento.  Si  gri- 
da anzi  contro  la  filosofia  c contro  la  metafisi- 
ca come  i serpi  velenosi  della  medicina.  Si  dimen- 
tica quella  grande  verità  del  leibnitzio,  che  tutto 
si  opera  meccanicamente  c metafisicamente  in- 
sieme nella  natura.  Cosi  accade  che  si  comincia  ad 
osservare  sene’  aver  prima  appresa  I'  arte  di  osser- 
vare. Si  comincia  a far  base  di  parziali  deduzioni 
una  serie  di  falli  non  ben  veduti,  non  analizzati,  c 
si  grida;  alla  mia  spcrienza.  Ma  avevi  tu  ben  edu- 
cala la  mente  innanzi  di  porti  od  osservare  c spe- 
rimentare? Sono  adunque  i poteri  deirintcllctlo  che, 
applicali  con  ordino  c con  regole  alle  cose,  aprono 
il  varco  al  sapere  in  ogni  maniera  d'umaoo  studio; 
e tanto  meglio  li  sapremo  dirigere  quanto  più  ne 
conosciamo  c la  natura  e la  genesi  : e il  farceli  co- 
noscere appartiene  alla  metafisica,  come  l' impri- 
mer loro  una  giusta  direzione  e in  quella  abituarli 
si  appartiene  alla  logica  e allo  matematiche,  lo 
credo  adunque  che  il  serpe  velenoso  della  medici- 
na sia  l' ignoranza  in  questi  studi  ; o se  non  igno- 
ranza in  ciò  ch'essi  sono  per  sò  medesimi , i'  igno- 
ranza del  modo  di  applicarli  alla  scienza  dciruonio 
sano  e malato , o dalla  interpretazione  in  genere 
della  natura.  Che  se  cosi  non  fosse,  come  potrebbe 
sussistere  o propagarsi  l'errore  summciilovalo?  Co- 
me si  potrebbe  ritenére  per  prova  dell'inapplicabi- 
lità del  canone  newtoniano  ai  fenomeni  organici , 
che  dietro  una  causo  qualunque  avvengano  nell'or- 
ganismo cITelli  c fenomeni  di  ragione  fra  loro  op- 
posto? K questo  sarà  argomento  per  provare,  che 
non  esistono  , o che  sono  irreperibili  i rapporti  iti 
causa  c d' circllo  nello  studio  dc’feeomeni  organi- 
ci? 0 non  prova  piuttosto  che  non  si  è ancora  dui 
medici  appreso  a distinguere  l'cITcIto  immediato  r. 
prossimo  dai  consecutivi  T o che  nel  circolo  delle 
operazioni  della  natura  organica  non  sì  deve  per- 
correre a salti,  ma  chi  vuol  conoscere  un  elTcllo  gli 
bisogna  tener  dietro  a lutti  quegli  alti  che  discese- 
ro progressivamente  dalla  causa  nota  sino  al  sue 
compimento;  c che  I rapporti  non  islanno  più  già 
fra  il  capo  c il  termine  di  questa  catena  fenomena- 
le, ma  sono  a cercarsi  Ira  l'uno  e l'altro  degli  anelli 
successivi  che  la  compongonn?  Questo  prodursi  da 
una  stessa  causa  successivi  elTclli  di  natura  diversa 
è propria  non  tanto  degli  avvenimenti  della  natura 
organica,  ma  eziandio  di  quella  che  somministra  i 
subbiclli  alla  fisica  c alla  chimica;  dirò  di  più, anche 
inquellachesomminislra  i subbielti  olla  mctafisicn. 
Bacone  aveva  avvertiti  gl'  interpreti  della  natura  , 
che  senza  cotesto  metodo  non  l'avrebbero  mai  co- 
nosciuta; eppcrò  inculcava  lo  sue  istanze  di  succes- 
sione. (I  Instantiac  viae,  itineranles,  arllculalao  cac 
« sunt  quao  indicani  naiurae  molus  gradatim  con- 
a linuatos.  Hoc  aulem  genus  iiistanliarum  polius 
a fugit  observalionem  quam  sensum.  Mira  cnim  c.-il 
a hominum  circa  hanc  rem  indiligcntia.  Contem 
a planlur  siquidem  naiuram  tanlummodo  dcfullone 
a et  per  periodos,  et  poslquam  corpora  fucrint  ab- 
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e soluln  cl  completa,  rt  non  in  opcrMionc  sua  (1). 
K finalmente  non  imporla  di  seguire  In  medcsi> 
nm  tin  progressiva  anche  nello  studio  dcTenomeni 
cicirintellctlo?  E non  sussistono  anche  tra  questi  fé* 
nomeni  evidentissimi  rapporti  imito  primitivi  che  de- 
rivalivi^  (I  Dall'  nssociamenlo  degl'  immediati  rap- 
porti delle  rose  che  si  percepiscono  mediante  av- 
vertito uniformi  c rinnovate  impressioni  emergono 
ncressariamcntc  altri  rapporti , quali  per  ciA  non 
sembrano  riferirsi  allo  sostanze  medesime,  perchè 
flltuiUanandosI  dalle  prime  nozioni  della  mente  che 
le  percepisce, la  mente  stessa  dura  talvolta  fatica  a 
giudicare  che  convengano  a quello  sostanze  dulie 
quali  pure  derivano;  ma  per  negare  così  l'csìslcn- 
za  de'primitivi  rapporti  come  di  quelli  che  chiame- 
remo derivativi,  ossìa  per  negare  o resistenza  dei 
rapporti  che  si  percepiscono  mediante  In  testimo- 
nianza infallibile  dei  sensi , o la  verità  delle  con* 
rhiiisioni  che  si  traggono  da*  rapporti  medesimi 
nccuratamenle  considerati  nel  loro  associamenlo  , 
converrà  negare  In  verità  del  principio  di  contrad- 
dizione (3).  B Ove  pertanto  si  distinguano  acciira- 
lamenlc  i fenomeni  immediati  dai  consecutivi,  c 
secondo  clic  in  alcuno  di  questi  è riposta  la  condì* 
zion  pnlotogicn  . si  dia  la  ragione  di  causa  remota 
0 prossimamente  remota  al  fenomeno  che  lesta 
dinanzi  il  più  prossimo  c il  più  affine,  i rapporti  in- 
fra loro  ben  tosto  appariranno  non  tanto  negli  av- 
venimenti «lei  regno  inorganico,  ma  anche  in  quelli 
ilcirorganico;  perocché  se  i corpi  sono  fra  loro  di- 
versi. le  leggi  di  natura  non  mutano  : esse  sono 
uniformi  c costanti  nel  loro  andamento,  c la  men- 
te umana  che  vuoi  conoscere  e sapere  è sem- 
pre una. 

Gioverà  ch’io  chiuda  questo  capo  con  alcun 
esempio , il  quale  poi  valga  insieme  di  risposta  nel 
alcune  obbiezioni  che  sono  stale  mosse  in  questo 
proposito;  o polcbè  non  mi  si  oppongono  che  casi 
nc’quali  entra  la  prediletta  flogo>i,  m1  Irallcrrò  in- 
torno a questi.  Oppone  il  eontroslimolista  : essere 
oggi  dimostralo  ad  evidenza  , che  potenze  conlro- 
sliinolonii  prodiirono  malattie  flogistiche,  c nullo 
per  conseguenza  riuscire  il  rapporto  Ira  la  causa  c 
Ì **ITefii).  Intendiamoci  bene. Come  oggi  si  cotiiem- 
plii  la  flogosi?soUo  Tospetlo  d'una  diatesi.  Cos'è  la 
diatesi?  Conrilzione  morbosa  non  più  cnsUluita  nel- 
la semplice  alterazione  dell’ eccitamento  , ma  in- 
trusa nel  processo  eliiniieo-vilale  , o come  dicesl, 
nella  fina  organizzazione.  Se  dunque  questa  fingo- 
.si  non  è più  di  ragione  ilei  semplice  ccrilonicnlo, 
è clii.troclic  non  potrà  poi  aversi  per  efTeilo  diret- 
to e immediato  d’  una  causa  che  non  agì  che  sul 
semplice  eccitamento  : ed  è chiaro  altresì  che  fra 
le  alterazioni  di  questo  c quella  flogosi  si  devono 
essere  frapposti  fenomeni  intermedi  che  In  sè  con- 
terranno una  ragion  causale  più  prossima  cpiù  af- 
fine Qlfofrciio  Mogosi . che  non  le  anteriori  ollcra- 
z*oni  deli' cccilnnieiilo.  Ora  .posto  che  quel  feno- 
meno rntcrmedio  il  più  valutabile  in  questi  casi  sia 
la  flussion  capillare  arteriosa,  da  questo  fenomeno 
indiciru  possono  esister  benissimo  i rapporti  tra  la 
pausa  deprinicnltì  e lo  sbilancio  blraiillco;  ma  nel- 
la flussion  capillare  arteriosa  esistono  già  elcmcnli 
di  ragion  chimica;  perchè  , volere  o non  volere,  è 
in  essa  il  fonte  perenne  dcirassimilazione  intersti- 
ziale. Di  qui  adunque  cominciano  a sorgere  nuove 
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relazioni,  c ccriamenic  Io  più  prossimo  c le  più  af- 
fini ad'  ultimo  cfTeUo  flogosi  che  si  contempla.  Ora 
dunque  il  dire,  che  potenze  dcprimenli  producono 
ilirellamenteGìmmediatamcnlc  la  flogosi  secondo  le 
regole  dcilninveslignzinneprogrcssivadellc  cause  c 
degli  effetti, è uncrrorc;  cd  erronea  è pcrconscguen- 
zn  anche  rillazione  che  se  ne  cava  della  insussistenza 
dc'rappurli  tra  questi  c quclli.Nc'casI  nc'quali  en- 
tra la  flogosi  0 come  morbo  associalo  o successivo 
0 primario,  la  catena  fenomenale  può  essere  o più 
luiiga  0 più  breve  . secondo  che  più  o meno  dista 
ì'eflctlo  flogosi  dalla  causa  nota.  Quando  essa  na- 
sce in  seguilo  a cause  esterne  che  solo  abbiano 
agito  dinamicamente  , e nata  che  è,  sia  il  proces- 
so più  valutabile  del  morbo,  nella  Investigazione 
de'rnpporti  fenomenali  si  dee  procedere  come  ho 
qui  di  sopra  accennato.  Ma  essa  può  essere  ancora 
effetto  immediato  della  causa  esterna  remota, quan- 
do questa  in  modo  chimico-organico  abbia  diretta* 
mente  nccrcsdulo  i processi  nutritivi:  è questo  il 
caso  della  flogosi  primitiva,  preceduta  sempre  dal- 
la diatesi  flogistica  del  sangue  : molte  pneumoniti 
invernali  sono  dì  questa  natura,  fnflne,  essa  può 
avere  dinanzi  a sè  non  solo  cause  diverse  , ma  an- 
che diversi  processi  idiopatici  nella  medesima  ma- 
Inllia,  c sorgere  in  conseguenza  dei  sintomi  dina- 
mici di  questi,  cd  essere  ìnsomma  un  cffclio  lonta- 
nissimo delle  muse  prime  del  morbo. E non  sareb- 
be strano  il  domandare  come  questa  flogosi  che 
sorge,  per  esemplo,  al  dodicesimo,  ni  tredicesimo 
d’  una  mahltia  o nervosa  o rcumalira , come  può 
stare  in  rapporto  con  le  cause  remote  del  reuma  e 
della  neurosi  ? c non  sarebbe  anche  più  strano  il 
cmieludcre  da  ciò, che  la  dottrina  dc'rapporll  elio- 
logici  non  sussìslcTLa  vera  fllosofla  clinica  impone 
oirallenzionc  di  sempre  operare  per  legge  di  con- 
tinuità. Il  procedere  nell’  esame  terapeutico  col 
mezzo  delle  più  vicine  afllnità,  c l'uniformarlo  alia 
specie,  alla  misura  c alle  connessioni  fra  le  cose 
antece<lenll  c le  susseguenti,  e ciò  che  guarentisce 
c perfeziona  la  diagnosi. 

VI. 

Ounrto  gravi.^simo  impedimento  all'applie.izìonc 
della  dottrina  dc'rapporti  tra  causa  ed  cITcllo  , co- 
me mezzo  di  cognizione  c d' interpretazione  del 
fallo  clinico,  sarà  sempre  rinlcmperanta  nciran.v- 
lisi,  quel  scmpcrinvcmunlqiiodulfcniisquacrant 
di  Bacone,  ossia  quella  smania  disaper  troppo  circa 
l'intima  natura  delle  cause  c I reconditi  cangiamenti 
ch'esse  possono  indurre  nel  misto  organico.  Si  ri- 
tiene oggi  da  alcuni,  che  senza  sapere  precisamente 
Inni  siffatti  scgrcli  non  si  possa  ragionare  intorno 
olle  mutue  relazioni  di  cause  c d’etTetto.  Lo  que- 
stione adunque  st.i,  se  ci  sia  bisogno  realmente  di 
saperli  cosi  al  minuto  com'essi  vorrebbero, per  po- 
ter ragionare  inionio  ai  rapporti  cliologici,  e cavar- 
ne deduzioni  c regole  cliniche.  Io  osserverò  pri- 
ma, quanto  al  misto  organico,  oltre  alle  cose  già 
dette  innanzi,  che  le  modiflcazionì  che  una  causa 
induce  in  mia  funzione  deve  riguardarsi  come  In 
manifeslnzione  visibile  dei  cangiamenti  del  misto 
del  si.slema  organico  che  la  regge.  Ma  qiiand’  an- 
cbcciò  non  mi  si  volesse  concedere  , c si  volesse 
pur  tuttavia  sostenere  che  la  funzione  è i'iglia  dui 

(2)  Grones.  Filosofìa  pratica,  pag  GS. 
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misto,  cl  a maìallia  è nel  mislo;io  lanlo  poco  valu- 
to questa  opposizione,  clic  anzi  voglio  unirmi  per 
un  monienlo  cun  loro  ad  asserire  che  la  malailia 
dev’csscr  là  sicuramente.  Ma  questa  illozionc  spc-  > 
culaliva  non  si  arrogili  mai  il  vanto  di  nozione  o*  I 
splicila  e adattabile  alia  ronlinuilò  del  processo  ' 
analitico,  come  quella  che  è di  sua  natura  intradu- 
cibile nella  sperìcnza. Dunque  o i processi  morbo- 
si di  cangiala  mistione  orgnuìca  sono  identici  con 
le  modiRcazioni  discernìbili  delia  funzione,  c noi 
i'ubbìamo  indovinala  non  trascendendo  questo  pun- 
to con  le  nostre  analisi:  o non  lo  sono,c  noi  dopo- 
iiiamo  volentieri  la  vana  pretesa  di  strappare  que- 
sto segreto  olla  natura,  dacché  essa  con  ciò  non  ci 
defrauda  lo  scopo  terapeutico, mostrandoci  colfjl- 

10  clinico,  che  esso  si  può  conseguire  solo  atten- 
dendo alle  funzioni,  e mostrandoci  insieme  col  fat- 
to storico,  clic  è stato  conseguito  sempre  dacché 
Tempirismo  clinico,  dietro  quella  scorta  soitniilo  , 
potè  distribuire  i morbi  in  alcune  archetipe  fami- 
glie i di  cui  caratteri  differcnzialisi  sono  manteau- 

11  sino  alle  scuòle  di  Borsicri  c dì  Frank. 

Temperato  così  il  metodudi  ricerca  quanto  ai  can- 
giamenti della  mistione, vediamo  se  in  sana  filosofìa 
impone  alIreUanlocirca  la  natura  delle  potenze  mor- 
bose.Cicca  è quella  clinica  la  quale  omelia  l'Inilucn- 
xa  detlecauscnclcconcorrenti.il  (ìlo^ofo  deve  ma- 
infestare  le  cagioni  assegnabili  le  più  vicine,  le  più 
compiclc,  le  più  soddisfacenti. Quando  si  dice  cau- 
se evidenti  o remote,  si  dice  sin  là  dove  può  giun- 
gere rintcllcllo  scortato  dai  sensi, o dove  può  giuu- 
gere  quella  legge,  che  si  riconobbe  produttrice  di 
im  fenomeno  giù  Irovalocol  mezzo  della  osservazio- 
ne c della  cspcrlcnza:dunquc  il  saper  delle  cause, 
dic  è il  vero  sapere  in  medicina, non  vuol  dire  co- 
noscere le  ullimìtù  di  natura  loro,  le  cause  primo 
prtmac  ed  immobili;  ma  le  cause  fhtxac,  come  le 
appellava  Bacone,  ovvero  quegli  alti  puri  c vivi  sia 
della  natura  esteriore  sopra  di  noi,  sia  di  noi  so- 
pra noi  slessi,  sia  di  noi  verso  la  natura  esteriore. 
S'oì  abbisogniamo  dì  conoscere  non  i rapporti  spe- 
culativi, ma  i rapporti  di  fatto:  c quanto  dal  Irò- 
vamenlo  di  questi  sia  per  dilungare  una  intempe- 
ranza di  analisi,  credo  che  meglio  non  poteva  es- 
sere dimostrato  di  quello  diesi  è fatto  da  un  di- 
stintissimo allievo  della  mia  scuola,  il  Pantaleonit 
nel  suo  discorso  del  metodo  in  patologia:  facendo 
conoscere  come  per  essa  noi  eravamo  portali  fuori 
di  quel  giusto  punto  dì  posizione  in  cui  si  vedono 
più  cose  c nella  più  distinta  maniera  (1).  Kd  alle 
oulorilù  ciregli  riporta  di  Bacone  , di  Covkc  c di 
Bomar/nosì, mi  giovi  qui  aggiungerne  un'altra  non 
meno  grave  d'uno  dei  più  bei  nomi  nella  storia  del- 
l'italiana fìlosofìa,  dico  del  Genovesir  a ^o^  tutti 
sono  capaci  di  analizzar  bene.  Nel  che  fare  ò da 
avvertire  principalmente  che  non  si  venga  poi  ad 
uscire  per  troppa  soUigliczza  e sparutezza  dal  cam- 
po medesimo  della  ragionc{2)&.E  quando  la  scien- 
za che  si  coltiva  ha  uno  scopo  pratico,  lanlo  più  si 
dee  cercare  di  non  uscire  da  quei  dati  che  , come 
per  una  parte  sono  convertibili  in  regole  clic  so- 
stengono la  scienza,  così  per  Tallra  bastino  aU’uso 
pratico  di  essa.  Con  quei  principii  bisognava  inter- 
pretare il  quatenus  (ieri  potesl  di  .Yeu'ton  nella  ri- 
cerca delle  reiazioin  tra  cause  ed  clTctlu  ; mentre 

(t)  Sfrumàto.  CioruAlc  di  Moil  Analiiira.  I. tiglio 
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dairallro  lato  il  porre  che  la  sola  via  per  giungere 
a discuoprirc  se  una  data  qualità  convenga  o non 
convenga  ad  una  qnalclie  sostanza  sia  il  conosce- 
re a fondo  la  essenza  eia  natura  della  sostanza  me- 
desima , è ammettere  un  principio  che  distrug- 
ge i fondamenti  della  certezza  c rifa  strada  al 
più  insensato  pirronismo.  Sìa  dunque  l'orma  fran- 
ca, l'aperto  sguardo,  e lo  spedito  additare  di  quei 
sommi  interpreti  della  natura  A'cu'ton  c Bacone  , 
che  ci  guidi  nella  ricerca  della  corrispondenza  tra 
i fenomeni  del  noslro  organismo  e gli  agenti  di  vi- 
ta e di  malattia  che  lo  circondano,  c non  ri  faccia- 
mo scoufortaro  dalie  sudate  duhbictà  di  certi  sofìsti 
che,  convertendo  in  calunnia  della  scienza  la  loro 
infermità  intellellualc,  vorrebbero  condannarci  in 
tenebre  sempiterne,  per  la  sola  ragiono  che  non 
QC  ò conceduto  di  essere  onniveggenti. 

Queste  adunque  sarebbero  le  rirormu  necessa- 
rie a portarsi  nel  metodo  in  patologia, prima  di  op- 
porsi alla  nostra  dottrina  de'  rapporti  eliologici  ; 
alla  quale,  siccome  vedemmo,  non  contrasta  nè  la 
natura  delia  scienza,  né  la  rapacità  della  ragione, 
ma  Tcrronca  maniera  di  dirìgere  i poteri  di  que- 
sta nella  inlcrprelaziouc  dclhi  natura. Rimossi  per- 
tanto cotesti  impc<!imcnli,  ella  forse  potrà  essere 
accolla  con  qualche  bonignilà  dai  miei  rontempo> 
ranci.  Renchc  saprei  dirmi  ancora  soddisfallo  , se 
dopo  aver  tanto  innalzato  c raccomandalo  rimia- 
ginc  e io  studio  delie  cause  remote  , come  meno 
.principale  c il  meno  incerto  per  la  cognizione  dei 
morbi,  in  un  tempo  in  che  le  nosologie  pretendo- 
no dt  poterne  stare  isolale  , ottenessi  almeno  di 
questo  mio  zelo  che  si  riprendessero  a valutare 
empiricamente,  siccome  si  è sempre  fatto  nelle 
scuole  ippocratiche.  Chè,  ripresa  questa  necessa- 
ria e utilissima  abitudine,  molto  non  anderelihe 
che  la  medica  gioventù,  meglio  istrutta  nella  (ilo- 
sofìa  indultiva,  sentirebbe  per  sé  medesima  il  bi- 
sogno di  sottoporla  a ima  dottrina:  il  che  non  po- 
Irebbe  fare,  senza  cercare  insieme  i rapporti  loro 
con  gli  effetti,  c senza  entrare  in  quella  via  c se- 
guire quelle  regole  che  io  lio  credulo  del  mio  odi- 
ciò  laddilarc. 

VII. 

Bla  perché  poi  tanlo  studio  intorno  alla  succes- 
sione degli  rITelll  c i rapponi  loro  vicendevoli  po- 
tesse condurre  a scoprire  la  natura  del  morbo  e 
additarne  la  imiìcazion  curativa,  bisognava  trova- 
re un  principio  indicato  dalla  stessa  natura, che  as- 
sicurasse la  corrispondenza  Ira  fenomeno  e feno- 
meno: imperocché  quando  si  dice  rapporti , s’ in- 
tende principalmente  rojiporli  di  connc.<sione.  lo 
qui  mi  son  posto  prima  a meditare  su  la  natura. Ilo 
vediilo  i fenomeni  fìsici  tulli  subordinarsi  c connet- 
tersi scambievolmente  per  la  gran  legge  dciralira- 
zione:  ho  veduto  i fenomeni  c.liimici  parimenti  sot- 
toposti alla  legge  dell'atTlnìlà,  e messi  in  questa  i 
fondamenti  dclfa  chimica  come  scienza.  In  questa 
medesima  alTìnilà, quasi  un  grado  più  perfetto  del- 
l'attrazione, ho  velluto  sorgere  una  certa  prupric* 
(à  clcllìva.  Passando  o!  regno  organico,  ho  osser- 
valo le  prime  funzioni  di  vita  vegetabile  esser  ret- 
te dal  medesimo  principio  che, elevatosi  un  po'più 

(2)  bfitcrc  ramìgliah.  N.  19. 
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mi  ha  mostralo  il  carattere  d’ una  organica  appe- 
tenza. Nel  regno  animale, dagli  esseri  i più  sempli- 
ci in  che  vedesi  un  assorbimento  elettivo  sino  al- 
l'uomo, sarebh’ella  troncala  per  questo  solo  esse- 
re rinduonza  di  questa  legge, e ne  sorgerebbe  una 
nuova  che  in  lui  cominciasse  e Unisse?  oppure  co- 
Icsla  illusoria  novità  non  sarebbe  che  una  mudili- 
cazioue  dello  stesso  principio?  Se  pertanto  cosi  le 
grandi  masse  come  gli  clemciili  si  appetiscono 
nel  mondo  inorganico,  se  il  commercio  Ira  la  na- 
tura vegetabile  e la  terra  che  la  alimenta  e 1'  aria 
che  la  circonda,  è retta  da  una  organica  appeten- 
za, se  nelle  tunzioni  interne  deiriimanu  organismo 
si  ammette  dai  iisiologi  la  medesima  legge,  ora 
percliù  il  commercia  tra  I'  umano  organismo  e i 
grandi  agenti  della  natura  che  la  circondano  non 
sarà  regolalo  dalla  stessa  alTluilà?  Condotto  a i|ue- 
slo  punto, per  vedere  se  lo  stesso  principio  era  ap- 
plicabile alla  scienza  dello  stalo  morbosa  , io  do- 
veva situarmi  tra  la  Usiologia  e la  clinica.  Questa, 
scortala  dalla  eliologia  empirica  , ha  presentalo 
sempre  nglle  sue  epoche  ippocratiche  il  fallo,  che 
questa  o quella  famiglia  di  morbi  6 stala  in  ogni 
tempo  prcrcribilmenle  prodotta  da  uno  piulloslo 
che  da  altro  genere  di  cause.  La  Usiologia  olTre  il 
fallo,  che  o questa  o quella  funzion  primitiva  è 
conservala  e promossa  più  da  una  che  dall'  altra 
potenza  vitale.  Questo  due  cognite,  mi  guidarono 
alia  cognizione  di  quella  terza  eh’  io  voluva  disco- 
prire, cioè  al  principio  sperimentale  della  Armivi 
risiocoaicA.Gh  effetti  immediati  delle  potenze  mec- 
caniche 0 dinamiche,  e i rapporti  in  fra  loro, si  sa- 
no sempre  ammessi  e riconosciuti  in  medicina  , e 
gli  ultimi  specialmente  sino  daU'cpoca  del  solidi- 
smo.  Vedovasi  in  questi  ultimi  talvolta  cITelli  non 
corrispondenti, ma  saggiamente  si  correva  al  feno- 
meno intermedio  dell'antagonismo  o della  reazio- 
ne vitale.  Ma  la  numerosa  e forse  la  più  importan- 
te serie  de'fenomeui  chimico-vitali , il  coiiimcrcio 
0 la  inllucnza  chiinico-organica  Ira  alcune  potenze 
vitali  e le  funzioni  era  Un  qui  sciizl  legge.  Questa 
serie  di  falli  non  poteva  mai  esser  bene  studiala, 
senza  un  principio  che  discoprisse  i rapporti  fra  i 
fcnoineiii  di  ragion  chimica  che  li  cosliluiscnno. 
Senza  questi  rapporti  il  carattere  essczialc  delle 
malattie  non  è mai  assicuralo,  e le  categorie  dei 
morbi  identici  non  si  possono  mai  stabilire.  Senza 
ciò  non  v'ha  scienza. 

Dopo  il  dinamismo  browniano  quali  criteri  si 
sono  immaginati  per  questo  Uno,  che  è poi  il  maxi- 
mum della  patologia  e della  clinica?  Prima  della 
diatesi  d'una  moderna  scuola  italiana  , il  criterio 
della  tolleranza  de'  rimedi  si  credeva  che  potesse 
bastare  a lutto-.Ma  la  teoria  dciruniversalila  e uni- 
formltà  dcircccilamcnta  caduta,  si  trascinò  seco 
anche  cotesto  criterio.  Kinalmentc  la  diatesi, come 
processo  locale  e chimico-organica  , non  poteva 

fiiù  essere  scandagliala  da  rimedi  che  agivano  sul  so- 
0 ccoilaincuto. La  Uegosi  dunque. questa  diatesi  cui 
si  ricorre  si  spesso, come  è contestala?  Dai  sintomi 
no,  perchè  rcccilamcnio  generale  può  stare  al  di 
sotto  (debolezza  fisiologica)  ed  esservi  llogosi. Dal- 
le cause  no,  perchè  di  queste  non  si  fa  conio.  Dalla 
cotenna  del  sangue  estratto  neppure, perchè  la  co- 
tenna può  mancare  ed  esservi  iiinammazioue.  E 
quando  bene  la  presenza  di  questo  fenomeno  indi 
chi  quella  d'una  flngosi  , resta  ancora  a sapersi  se 
la  lingnsi  è il  follilo  morboso  primitiro  o un  proces 
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so  di  semplice  complicazione.  Posto  che  sia  tale  , 
qual’  è la  malattia  principale  e come  si  conosce  7 
Quante  e quali  altre  diatesi  vi  sono  7 E queste  per 
quali  criteri  clinici  si  distinguono  dalla  Itogosi?  Ec- 
co rimmensa  lacuna  della  dottrina  summenlovala, 
ed  anco  insieme  la  compassionevole  necessità  di 
cominciare  quasi  tutte  le  diagnosi  con  quella  per- 
petua cantilena  : questa  e una  flogosi , e via  coi 
quinci  e quindi , coi  dentro  e fuori  che  le  si  attri- 
buiscono. Altri  scortati  da  diverse  teoriche  hanno 
detto, che  il  criterio  per  conoscere  una  malattiachu 
essi  collocano  nel  misto  organico  è la  corrispon- 
denza Ira  cause,  sintomi  e rimedi.  Alle  cose  da  ino 
notate  intorno  a questo  canone  esibito  come  il  Ilio 
d'Arianna  nel  labirinto  delle  mistioni , l' illustra 
Censore  mi  obbiiga  ad  aggiungere  qualche  altra  li- 
ncs3Ìonc,appunto  perchè  egli  pensa  che  sia  da  pre- 
ferirsi nc'bisogni  clinici  al  nostro  , della  corrispon- 
denza fra  la  causa  remota  o la  funzione  che  è con 
essa  in  llsiologica  aflinilà.  Il  clinico  ha  bisogno  di 
risolvere  alle  prime  visite, e talora  anche  su  l'istan- 
te questa  perpetuo  problema  della  medicina  prati- 
ca : In  una  malattia  da  guesle  cause,  con  questi 
segni,  guati  rimedi?  La  patologia  adunque  devo 
procacciare  l' indicazione  con  un  canone  che  sia 
uutcriorc  all’uso  dei  rimedi , anzi  da  esso  canone 
dee  venir  fuori  la  ragione  della  scelta  di  essi.  In 
ogni  scienza  operativa  le  regole  debbono  preceder 
l'opera, n quando  comincia  questa,  la  scienza  deve 
averle  già  tracciala  una  via.  Bagliai  diceva  che  il 
canone  della  cognizione  d’un  morbo  e della  sua  in- 
dicazione curativa  doveva  venir  fuori  da  questi 
quattro  elementi  : morbus,  caussa  morbi,  sqmplo- 
mala,etvires.  Dacché  la  ragion  clinica  si  è falla  la 
guida  della  esperienza  , il  canone  a juvantibus  et 
lucdcniibus  è diventato  ausiliario  e non  più  fonda- 
mentale della  scienza  stessa  : cioè  elio  a lui  ai  ri- 
corre quando  la  scienza,pcr  difetto  di  mezzi  di  co- 
gnizione non  potendo  su  quegli  appoggiare  i suol 
dogmi.  Unisce  d' illuminarci.  Guidano  a lui  le  no- 
stre istanze  appellative, dette  da  Bacone  inslanlia» 
perfugii;  alle  quali  è forza  ricorrere  solamente 
quando  la  diagnosi  non  pnù  essere  diretta  e soste- 
nuta dai  rapporti  ctiologici. Aggiungerò  finalmente 
che  il  canone  suindicato  conduce  poi  sempre  a que- 
sta pctizion  di  principio  : qual  criterio  assicura  la 
ricercala  corrispondenza?  Il  metodo  stesso  di  eli- 
minazione come  può  praticarsi, come  può  condurre 
al  vero,  se  non  parte  da  una  leggo  che  guarentisca 
i rapporti  di  counessionc  ? Vi  sono  in  natura  dello 
caicnazioni  di  fenomeni  avventizie  e fallaci.  Qual'ò 
il  mezzo  onde  discoprirle?  Eccoci  condotti  alla  ne- 
cessità d'un  principio,  d'una  legge,  per  la  quale  I 
rapporti  di  connessione  tra  causa  ed  effetto  ven- 
gano assicurali.  Mancando  lo  spccificista  di  una  tal 
legge,  non  può  appoggiare  il  suo  canone  di  corri- 
spondenza ad  altra  regola  che  a quella  del  posi 
hoc  , ergo  propter  hoc:  fallacia  comunissima  (dico 
filane)  tra  tulle  le  fallacie  dello  comuni  circostan- 
ze della  vita  del  pari  che  delia  medicina. 

Air  opposto,  i nostri  rapporti  eliologici  soslonuli 
dalla  legge  dell'  alllnilà  sonoappoggiitie  accertali 
da  un  fallo  della  natura  stessa.  Coicsia  legge,  an- 
che nella  falsa  apparente  siluazioiie  progressiva  dei 
fenomeni  l'uno  dopo  I'  altro  , mi  discuopre  quali 
debbono  essere  insieme  connessi  e quali  esclusi,  e 
m'iudica  ancorala  ragione  perchè  due  cITelli  insie- 
me sorgano  e cessino, insieme  crescano  e scemino, 
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(!  me  nc  assirurn  cob)  lumogendlà  e lo  ilipciidcu* 
za  Ua  unii  cuuba  unica.  Cud  iu  vengo  JircliotJa  un 
prhicipiu  che  Cacone  slesso  propone  Ua  prendersi 
cumc  guida  iivtic  inlerpreUziuai  delta  ualiiru:  bu- 
rnus ciiiin  in  ea  opimone  (egli  disse)  iiicsse  cor* 
puriOus  omnibus  desiticriuin  asstmihmdi,non  mi* 
nus  vuuru  coeuiidi  ad  /lomoyenta  : terurn  lìgalur 
ista  virlus  skut  et  ilia , licei  non  iisdem  modis. 
Sed  moilos  illos,  nec  non  soluUonem  ab  iisdem, 
Olimi  ditiifcnlia  tnTtiirere  oporiei  (1).  Quando  per 
questo  principio  io  ho  cinienlale  le  relazioni  tra  la 
causa  rcmola  e la  funzione  che  è con  essa  in  fisio* 
logica  afniiiià,  io  posseggo  già  due  cognilCf  con  le 
quali  più  accuralumeiUc  saprò  invesligarc  la  terza 
incognita  , che  è la  causa  prossima  ; e questa  de- 
dotta, avrò  insieme  l' indiuazion  curativa.  E questo 
ini  sembra  l'ordine  imposto  dalla  più  sana  fìlosufla 
alla  ricerca  della  verità;  c mi  sembra  insiiMue  V u* 
ideo  mezzo  per  risolvere  in  principio  dì  malattia  il 
predetlo  problema  : In  una  malattia,  da  tuli  cause, 
con  tali  seguì,  quali  rimedi  ? ^cl  nostro  metodo  il 
criterio  clc'riiiìedt  entra  soltanto  quando  mancliino 
aiTutlo  le  suddette  due  cognite  : quando  si  trulli  di 
niataltia  nella  quale  i rimedi  giù  usati  si  sian  fatti 
eicincnli  causali  di  nuovi  cITotii  : o inUuc,  quando 
si  tratti  di  dover  usare  la  critica  della  ragion  prati- 
ca nelle  storie  delle  malattie  ebe  si  narrano  c si 
leggono  in  sui  libri.  Ma  net  consueto  uso  clinico  , 
dico  al  letto  deir  infermo,  sarebbe  un  distruggere 
i fuiidamcnli  dell'  indicazione  curativa  , il  de&umer 
questa  dai  rirocdl.Qucsli  sono  griudìcalì  della  dia- 
gnosi, e non  grindìcatori.  1 giudizi  diagnostici  e lo 
regole  che  li  sostengono, debbono  precedere  e con- 
sigliare i'indicazimie.  naec  jfu(iictaqui/i>rniul,/ias 
uuiuUis  qui  seqnifurmcdtctis  or/i/ex  dicttur;  alio- 
«luiu  opt/ex  est  aut  agi/rta.  Ilio  enim  nutiua  reyu- 
lue  sili  conscius , gve  juvarunl  aut  nocucrunt  tn 
simitiòua  inorbis  usu  doclus  iterum  ad/ii6ct  (2). 

Vili. 

Por  tal  modo,  o giovani  egregi,  lo  credo  di  aver 
difeso  per  voi,  diciduralo  forse  ancora  per  altri, al- 
cuni dei  principoli  canoni  della  nostra  patologia. 
Egli  è per  questi  che  voi  siete  stati  condotti  ad  al- 
cuni sommi  generi  di  malallic,clie  vedete  come  tali 
confermati  odistinti  nella  pratica  di  tutte  le  clini- 
che ippocratiche. Nella  nostra  patologia  sono  indi- 
cate sino  dal  1S2G  come  ullrellanli  tipi  morbosi  di 
versi  fra  loro  per  cause  remote  o prossime  le  con 
dizioni  rcumutic/ie  , le  in/lammatorie.  le  ipotrofi 
i ke  0 di  assoluta  debolezza  , te  cacocUimivhe  ^ le 
«ertosc.  Aprile  fiorsieric  ^rniifc,  c vedrete  le  me 
ilesimc  condizioni  fra  loro  dìslinlc. Nella  vostra  pa- 
tologia avete  la  dottrina  delle  compiicazmni , per 
ia  quale  ciascuna  delle  dette  condizioui  vi  si  pre- 
senta  possibilmente  combinala  or  con  questa  or 
con  quella.  Aprite  liorsieri  c Frank,  c troverete 
por  esempio  , la  condizione  rcumalica  ora  con  la 
flogosi,  ora  con  la  neurosi,  ora  con  la  febbre  d'in- 
dole scitica  0 putrida  combinarsi,  c cosi  dite  delle 
altre. Nella  vostra  patologia  avete  la  distinzione  del- 
le [orme  applicata  a ciascuna  deircsscnziali  condi- 
zioni nominate;  essendo  clic  una  nosologia  otiomn- 
s\ki  t pur  sempre  utile  , anzi  necessaria.  Vedete 

(t)  .Nur.  f»rgan.  I.ib  2,  ^ 18. 


con  questa  scorta  \ageneralia  di  FranJlz,  c Irovc* 
rete  come  a silTalle  forme  (febbri,  prunuv) , rileii- 
zioiii,ccc.)  sono  assegnate  or  V una  or  l'altra  delle 
condizioni  essenziali  suddette.  Nella  vostra  palulo- 
gia  avete  da  queste  condizioni,  che  Grani  e Testa 
cd  altri  chiamarono  comuni  perchè  ingenerale  da 
comuni  0 ordinarie  potenze, distinte  le  famiglie  dei 
coniugi  e delle  febbri  miasmaliche;e  in  proposito 
di  queste,  consultate  i classici  scrittori,  e vedete  se 
i nostri  dogmi  patologici  couducono  a tutte  quelle 
risultanze  cliniclicch'cssi  hanno  verificato  e racco- 
mandato in  siflatli  morbi, c nelle  più  celebri  epide- 
mie. il  canone  che  voi  avete  deirFmpirismo  puro 
vi  rende  assai  temperali  nella  lerapeuiira.  vi  som- 
minislra  un  mezzo  onde  cimentare  certi  fatti  clinici 
slrcpiloMÌ,e  vedere  se  piuttosto  che  grandi  cure  non 
fossero  che  fortunati  sbagli  : vi  rende  allenlissimi 
nel  conlrapposare  la  forza  del  morbo  con  quella 
dei  poteri  supcrslili  nsiolugici,c  lasciare  ove  si  pos- 
sa il  tutto  alla  natura  mcdicalrice  , o secondarla  o 
non  mai  turbarla  nelle  sue  salutevoli  operazioni. 
Il  canone  della  corrispondcaca  fra  fa  crizi  e la 
causa  prossima,  se  ò riguardo  alla  località,  v'  im- 
pone una  dullrina  la  più  esatta  o coroplela  dc'rap- 
porli  anatomici  c fisiologici  d'un  sistema  organico, 
d'una  funzione;  se  riguardo  ai  prodotti,  vi  astringe 
a notarne  con  la  ma.'^sima  diligenza  la  quantità  c U 
qualità,  onde  dedurne  se  sarà  per  essere  sullìcicn- 
Ic  allo  scioglimento  completo  della  maialila;  ed 
ore  no, caverete  da  ciò  le  ragioni  delle  conversioni 
morboso,  delle  iinpcrfcUe  convalescenze.  Le  cou- 
dizioni patologiche  da  voi  collocate  nelle  futuioni 
prù/Uiive  dì  itfa,vi  obbligano  a tener  sempre  roc- 
chio sui  progressi  della  fisiologia,  la  quale  nel  si- 
stema vostro  ha  sempre  un  adito  aperto  onde  ver- 
sarvi quelle  ricchezze  che  va, con  le  sperienze  spe- 
cialmcnlc  d'oggi,  acquistando.  Clic  queste  potreb- 
bero un  giorno  anche  condurvi  (come  io  vi  ho  av- 
vertilo parlando  delle  malattie  reumatiche  e ner- 
vose) a trovarne  nuove  specie  che  rifondessero  a 
determinati  indili,  co’quali  sotto  nuoti  determinali 
agenti  potessero  le  funzioni  di  dcnulriimue  c di 
sensazione  alterarsi.  Iinpcrocchò  se  la  massima  dì 
Newton  ò anche  nostra  : che  nella  lilusofia  spcri- 
menlalc  le  proposizioni  raccolto  da  fenomeni  per 
via  d'induzione  debbono  tcMicrsi,  malgrado  le  ipo- 
tesi opposte,  per  vere  o prossimamente  vere;  rito- 
nìamo  ancora  che  ciò  segue  lino  a che  la  osaerva* 
zionc  di  nuovi  fenomeni  non  le  rende  più  giuste,  o 
non  le  mostri  in  vece  soggette  a delle  eccezioni. 

Ma  ciò  che  contribuirà  sopra  modo  alla  vostra 
perspicacia  diagnostica,  sarà  l'obbligo  die  voi  ave- 
te, per  sostenere  i vostri  dogmi  patologici  c vcrili- 
Carli,  d'una  esattissima  sinloinalolugia  nella  quale 
voi  procederete  con  sicurezza  per  le  opportune  di- 
stinzioni inculcatevi  di  entità,  di  localilù,  di  natura 
e di  rapporti  col  centro  morboso.  Clic  se  nella  os- 
servazione minuta  de'  sintomi  potreste  avere  tra  i 
seguaci  della  doltriaa  di  lluhnemann  chi  vi  pareg- 
giasse; voi  tosto  li  viuccle  nel  non  limitare  in  ed>i 
Fa  diagnosi,  ma  nel  farne  consistere  la  perfezione  c 
il  compimento  con  la  diligente  ricerca  delle  cause 
remote.  Nè  queste  ricercherete  alla  rinfusa  ,o  sem- 
plicemente per  uso  scolastico  ; ma  il  canone  dei 
r.ipporlì  di  connessione  fra  causa  cd  cOrello  ve  le  fa 
ricercare  e cimentare  con  rdletlo  col  massimo  ri* 


(2)  6’u/fn  MHhoJ  .Mctiend.,  hb  I. 
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(•oro  del  metodo  Bacoiiidou;  vo({liO  dire  con  V uao 
(Ielle  isUoze  di  ullcanzu  , di  csclubioiic,  di  ^rado  , 
(li  tempo , di  {successione  , e di  ({uuiui  altri  mezzi 
abbisognarlo  per  fondare  con  la  maggiore  probubi* 
lilà  possibile  la  ragione  della  natura  dcliiiurbo.Voi 
siclc  i primi  che  applicliercb:  nlTuopo  tulle  cule^tc 
i^lunzc  Uacoiiianu  alla  diagnosi  delie  icalatlie,e  voi 
pure  sarde  i primi  a sperimentarne  gii  iminunsi 
vanlaggi.  Il  precetto  che  voi  avete  ebe, posta  lu  na> 
tura  idiopatica  d'  un  morbo  , i rimedi  non  possono 
agire  direilamciilc  contro  quella  , che  con  la  loro 
azione  chimico-organica,  fa  si  che,  appena  stabilita 
ì*indieaziuii  curativa, la  materia  medica  vi  oirreric- 
chissimu  messo  nella  quale  voi  potete  raccogliere 
0 udatture,  lauto  teurciicnmcnte  elio  pruticumcntc, 
le  azioni  diverse,  elettive  o chiinico-urganicbc  dei 
rimcdLa  questo  u quel  sommo  genere  di  inalatlia. 
Fatta  eccezione  dai  farmuebì  elio  sono  indicati  nel* 
)u  classe  de’  morbi  passivi , o come  noi  lo  di(:iamo 
diopaitci;  ncirallra  classe,  i iiulrienli,  i tonici,  i 
corroboranti,  gli  anlisellici,  i diaforetici,  i diureti- 
ci, i catartici,  gli  espettoranti , i narcotici , e rmal* 
mente  i due  specilici  mercurio  e corteccia  peruvia* 
na, tulli  possono  aver  posto  razionale  e in  rapporto 
con  le  slabilitc  condizioni  morbose, nella  vostra  te- 
rapeutica.Dal  clic  Voi  traete  inoltre  una  piena  reta^ 
ziune  con  lutto  il  fatto  in  addietro, e depositalo  nei 
rìspciUbili  volumi  di  lutti  i classici  osservatori. 
^^ellu  studio  dei  quali , il  criterio  de’  rimedi  consi- 
derati nella  loro  azione  su  questo  u quei  processo 
di  vita,  la  division  fisiologica  di  questi  processi,  il 
numero  sullkieiUe  e la  qualità  diversa  delie  condi- 
zioni idiupaiiclie  che  loro  assegnate  , il  pos»ibilc 
combinarsi  insiemedi  queste  condi/ioni  mcdesiipe, 
ossia  la  teorica  delle  uinopalie , inottiplicano  per 
voi  i mezzi  dellu interpretazione  sincera  duTaili cli- 
nici che  essi  vi  presentano,  e la  rendono  cosi  ma- 
teria di  critica  lu  piti  rcttuc  lu  più  jirolitlcvole; per- 
chè si  esercita  sopra  il  maggior  numero  possibile 
di  elementi  vuIulubiJi,chc  que'mcdesimi  falli  com- 
pungono. » 

Kcco  lo  spirito  clinico  clic  sarà  per  inrondcrc  in 
voi  la  patologia  clic  sliuliulc;  e gl'  imparziali  deci- 
deranno se  sia  0 no  de'  più  accuitei  ad  imprimere 
ncgriuteliclU  dc’giovnrii  tutte  le  abitudini  necessa- 
sofie  a dirigere  T osservazione  e resperienza;  ecco 
insieme  quel  di  più  che  voi  potrete  trarre  da  essa 
al  di  là  da  quelle  cognizioni  in  che  vorrebbero  che 
vi  fermaste  certe  altre.  Oggi  la  società  è ricebissi- 
ma  di  lumi,  e chi  vuole  rappresenlure  in  essa  il  sa- 
cro carailcrc  di  medico  bisogna  essere  foniilo  di 
vera  sapienza.  Mon  si  trova  più  oggi  chi  si  persua- 
da,che  la  medicina  sia  rolla  da  una  filosuGa  al  tut- 
to diversa  da  quelin  che  guida  nelle  altre  scienze. 
Onesto  mistero  de'Saccrdolì  d'Fscubpio  è caduto. 
!\ui  formiamo  co'iialuralisti  tutta  una  famiglia  che, 
sostenuta  e regolata  da  una  uniformità  di  principi, 
parte  insieme  da  uno  stesso  punto, cioè  dalla  esser- 


vaziouc  della  natura, per  diramarsi  nclh:  varie  pro- 
vince del  regno  di  c:»sa,con  lo  scopo  di  trovarsi  dì 
nuovo  in  un  punto  tutta  insieme  conserta.  È (|ue- 
sla,  0 mici  cari, la  tendenza  degli  spirili  maturi  del 
preseulc  secolo  , i quali  in  ogni  argomento  di  stu- 
dio mostrano  essere  convinti, che  le  mosse  non  par- 
tono iiè  procedono  sicure  se  non  dietro  al  grande 
principio  Qlosolìco  : c/ic  tutte  te  umane  idee  sono 
ro(/nùioni  iti  rapporti.  Oltre  adunque  al  render 
voi  perspicaci  ragionatori  e osservatori  diligentissi- 
mi, io  doveva  mirare  insieme  , onde  farvi  veri  me- 
dici e tali  quali  vi  può  esigere  l'età  uoslru,  a darvi 
per  guida  una  patologia,  nella  quale  vedeste  in  o- 
gni  dogma  nosologico  la  necessità  di  addottrinarvi 
iti  tulio  ciò  clic  concerne  l’estesissimo  trattalo  del- 
le cause  remote,  lu  nessun’aura  patologia,  oso  af- 
fermarlo, lanlo  vi  si  mostrerebbe  indispensabile  la 
dollrinu  dette  cause, come  in  quella  dove  voi  la  ve- 
dete penetrare  nel  fatto  clinico, sino  a stabilirsi  per 
essa  una  serie  non  mai  interrotta  di  criteri  diagno- 
stici clic,  abbracciandolo  interamente,  iic  cangiano 
la  cognizione  , e vi  assicurano  un  compenso  della 
fatica  analitica  nel  dclcnnìnalo  carattere  del  mor- 
bo. Qual  altro  mezzo  più  acconcio  per  mantenervi 
nc'vostri  ragiunamcnli  e nelle  vostre  osservazioni 
cliniche  in  continua  relazione  col  clima, coi  prodotti 
del  suolo,  con  le  acque,  con  le  variazioni  mcleoro- 
logiche,  co'nalurali  costumi  de’ luoghi  dove  sarete 
invitali  ad  esercitare  la  vosir’aric?  lo  ho  voluto  II- 
iiulmente  apparecchiarvi  du’  consigli  e de'  mezzi 
per  ormare  con  diligenza  ed  avvedutezza  le  sor- 
genti delle  maluUie  endemiche,  raudamento  e la 
natura  di  quelle  che  obbediscono  al  variare  delle 
stagioni , e come  quest' ordino  e per  quali  cause 
Venga  inodilicato  dalle  costituzioni  anniversarie , 
dai  morbi  stuziunaiL  e dalle  improvvise  epidemie. 
La  vostra  dottrina  inoltre  vi  educa  nelia  scienza  in 
una  maniera  la  più  acconcia  , perchè  voi  d*  ogni 
luogo  0 provincia,  dove  la  fortuna  vi  chiami,  scu- 
tialc  fra  gli  altri  doveri  questo  primo  di  bene  in- 
slruirvi  nella  geografia  Gsica  o lopogralia  medica 
dì  es.sa,  senza  di  che  vi  sarebbe  oscura  gran  parte 
di  quelle  cause  remote  atlorao  allo  quali, come  ad 
un  perno, si  aggira  la  mucchina  della  teoria  die  voi 
professale.  Solamente  da  questo  genere  dì  osser- 
vazioni e comparazioni  eliologicbo  potrebbero  a 
grado  a grado  comporsi  tali  storie,  che  tutte  insie- 
me riunite  passassero  a costituire  un  giorno  la  To- 
pofjrafui  medica  d'Ilalia.  Da  questa  sola, potrebbe 
nascere  una  vera  medicina  Italiana:  questa  sola  più 
che  non  il  maro  e le  alpi,  sarebbe  una  eterna  bar- 
riera contro  l'invasione  dei  falsi  sistemi:  questa  so- 
la fìnalmcntc  ristabilirebbe  i’armunianon  tanto  dei 
nostri  animi,  ma  delle  nostre  sentenze  e della  no- 
stra pratica  : e come  in  esso  troverebbe  iin  funJu- 
menlo  perpetuo  il  metodo  ippocratico, cosi  una  con- 
ferma la  più  lumiaosa  delta  ulilUà  sua  la  Medicina 
enologica. 
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Medicina  auleta  in  Philosophia  non  /nudala. 
■ res  infirma  esl 
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L’inlellello  umano  senza  un'acconcia  preparazio- 
ne non  potrebbe  esser  sicuro  ni  di  ciò  die  osscrra 
Ili  di  CIÒ  die  sucrinieiilu.  Quindi  i die  la  medici- 
na, sebbene  rondata  su  la  osservazione  c su  lo  spe- 
rimento, ha  bisogno  di  una  lilosolia,  ossia  di  una 
educazione  intellettuale,  che  le  somministri  le  re- 
gole per  osservare  e sperimentare.  Il  Kovurn  orga- 
vium  di  lluconc  i la  vera  logica  di  tutte  le  scienze 
■i.ilurali.  Per  il  che  a provare  la  legillimilà  e la  so- 
lidità de'  rundamcnii  lìlosollci  della  nuova  Medici- 
na cliologica  , proposta  dal  Puccinotli  nella  sua 
patologia  induttiva,  iiiun  altro  mezzo  stimammo 
più  ellleace,  die  venirli  ad  uno  ad  uno  comparan- 
do co'  dettami  di  quel  sommo  maestro  degl'  inter- 
preti della  natura.  E perchè  conlcmporaneamcnlc 
su'  medesimi  dctiinui  altro  robusto  ingegno  itali  a- 
liu,  il  prof,  llomagnosi,  fondava  la  Suprema  econo- 
mia dell'umano  sapere,  e fermava  cosi  I veri  prin- 
cipii  della  fllosolìa  deirinicllctio  , noi  verremo  ac- 
eennandu  lo  concordanze  del  metodo  seguilo  dal 
Pnccinolli  con  quello  nllrcsl  posto  in  uso  da  que- 
st'ultimo:  dichiarando  però  principalmente , che 
non  ingenionim  aul  facullalum  tnducilur  compa- 
rano, sed  tiìlie  (I). 

Quel  grande  principio,  che  se  la  teoria  delle  in- 
lellelluali  facoltà  è semplice  ed  originaria  por  Tuo 
mo  che  brama  conoscere sè  stesso  rispetto  alla  na- 
tura, è una  teoria  ciimplcssa  c di  un  ordine  colici 

(1)  B-ie  Nyv,  Orgfln.  1.1. 


tivo  , perchè  le  leggi  di  quest'  ordine  formano  una 
parte  iniegranle  del  grande  ordine  deli'  universo, 
spicca  egualmente  nell'opera  del  Komaguosi  come 
in  quella  del  Puccinotli.  » Netiio  cnlin  ^ insegna 
I « Bacone)  alicujus  rui  naturam  in  ipsa  re  fcticiter 
e perscrulalur , sed  ampliauda  esl  inquisilio  ad 
a inagis  cominunia  (2)  ». 

Perocché  il  Puccinotli , indagando  la  teoria  del- 
l'uomo malato,  non  ha  voluta  considerarla  alla  ma- 
niera di  tanti  altri  come  isolata  e ramila,  ma  ricer- 
carvi un  mezzo  In  che  si  trovino  gli  clementi  di  cor- 
rispondenza fra  la  patologia  c l'intera  scienza  del- 
I'  uomo  Osico.  Il  che  si  può  dedurre  non  tanto  da 
ciò  ch'egli  dico  su  la  vila  uniuersule  , quanto  iu 
genere  dalla  sua  dottrina  dei  Happorli  enologici, 
per  la  quale  la  patologia  viene  a figurare  in  medi- 
cima  come  una  scienza  dei  rapporti  fra  I'  uomo  sa- 
no c r uomo  malato,  o per  meglio  dire,  una  storia 
delle  cause  0 degli  cffetli  dell'  alterata  commercio 
fra  la  natura  esterna  e la  umana , e fra  questa  c 
quella.  Col  quale  divisamento  non  potevano  non 
uniformarsi  i sullodati  filosoQ  anche  nella  ricerca 
di  quel  potere  , che  produco  I fenomeni  della  co- 
scienza per  una  parte,  di  quella  che  genera  I feno- 
meni fisico-vitali  per  l'altra.  Ond'è  clic  il  Ruma- 
gnosl,  trovandosi  fra  i sensualisti  c i trascendenla- 
i>sfi,uon  volle,  nè  troppo  esaltare  I' obbiclliao 
esterno  alla  maniera  de'  primi  , nè  postergarlo  o 

(S)  A'oV  Orgia.  1.  1.  oph.  70. 
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umiliarlo  troppo  alla  maniera  de* secondi;  ma  po- 
stosi dirci  quasi  in  mezio  accolse  l’assioma  delia 
Cofnpelenza  causale.  Nella  stessa  guisa  ii  Pucci- 
notti,  Iruvandosi  tra  i Fitcìtisti  e i ÌSisiionisU.  non 
voile  , ragionando  della  vila  , nò  riguardare  unn 
perpetua  originalilii  nella  forza  vitale,  come  nem- 
meno la  volle  concedere  alia  materia  organica;  e 

uanto  al  commercio  delle  impressioni  e delle  in- 

uenze  chimico-organiclie  fra  la  natura  esterna  e la 
umana, egli  non  conccdclle  nè  tulio  a quella  tenen- 
do la  vila  per  assuluiamonte  passiva , nò  tutto  a 
questa  tenendola  solamente  ottica;  ma  bensì  la 
ripose  in  una  manifcslazione  di  fenomeni  in  che 
primeggi,  ora  la  ragione  dinamica,  ora  la  rhimico- 
organica,  risnllontc  da  una  rcciprocanza  di  alliviiti 
Ira  queliti  alterni  poteri.  Dal  che  gli  risiihò  non  lu 
vila  spccuinliva,  ma  la  vila  di  fatto,  os:da  quell'  as- 
sioma medio  biologico  , che  riposa  sicuro  tra  gli 
cslrcmi  della  forza  c della  materia,  deila  passività 
e dciralliviià  vitale,  considerale  scparalaniente,  o 
rimo  0 l'altro  in  modo  esclusivo  privilegiali  della 
Causazione  animate. 

Quindi  facendosi  il  Romagnosi  a ricercare  ie 
basi  deirumano  sapere,  indagò  insieme  s’elle  pote- 
vano essere  guarentite  da  una  Realtà  fermo  c di- 
mostrabile. PM  instiluì  a sò  medesimo  il  segnento 
problema,  a Le  umane  cognizioni  hanno  esse  una 
n base  reale  ferma  c dimostrabile , o por  un  fatale 
((  destino  la  metile  umana  è condannala  a subire 
a sempre  le  vicende  di  sempre  miilabili  opinioni?» 
Era  dunque  mestieri,  per  non  rifabbricare  un  luiu- 
vo  palazzo  di  Armida  , partire  da  un  punì»  di  os- 
servazione certa,  nel  quale  il  vero  di  fntlo  c di  ra- 
gione potessero  insieme  riunirsi,  c il  .Si  di  fatto  in- 
dubitato diventasse  un  Sì  induòitoòite,  c nei  qua- 
le l'economia  della  mente  umana  ritrovasse  e veri- 
ficasse lo  sue  guarentigie.  La  natura  medesima, 
soggiunse  il  Romagnosi , ha  risposto  con  In  forza 
dei  fatti  positivi , c con  le  induzioni  evidenti  c ne- 
cessarie talché  al  tribunale  stesso  dell’ intimn  co- 
scienza di  ognuno  ha  giustincatn  la  sua  economia. 
Riilctlondo  ora  al  punto  di  partenza  per  le  ricerche 
della  lenriea  dolTuomo  malato  stabilito  dal  Pucct- 
noiii,  troviamo  come  anch'egli,  meditando  olla  di- 
sunione fra  i raziocini  teoretici  e la  sperienza  cli- 
nica , c alle  perpetue  vicende  delle  opinioni  palo- 
logicJiC,  pria  di  cnlrare  nel  campo  delle  sue  disqui- 
sizioni volle  vedere  se  rcatmcnic  era  possibile  la 
validità  clinica  d' una  patologia  generale.  Cioè , 
se  le  induzioni  che  nucsla  compongono  potessero 
partire  da  un  punto  di  osservazione,  che  fosse  sta- 
lo il  rondamcnio  delta  stessa  esperienza,  e così  nel 
inctilrc  che  guarentissero  quella,  fossero  poi  gua- 
rentite cileno  stesse.  Ma  dov'è  cotesto  punto  di 
osservazione  ingenua  , indubitata  , valida  ? Certa- 
mente in  ciò  , che  in  medicina  si  chiama  i-’atto. 
Ma  forse  nei  fallo  clinico?  Questo  non  scmiira  ah* 
bastanza  sicuro,  per  essere  cspcrimcnlo  ed  immi- 
schiato con  l'orlc,  c perchè  fonie  esperimento  è da 
considerarsi  sempre  posteriore  alla  osservazione 
della  natura,  o perchè  al  di  là  da  questo  vi  deve 
essere  una  luce  che,  nel  mentre  che  ha  servito  di 
guida  allo  sperimenlo, valga  a discuoprire  l'aggiu- 
slatczza  dcircspcriniento  medesimo,  Verus  expe- 

(!)  Nnv.  Ofjfnn.  l.  1.  apli.  82. 
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rienliaeordo,  dice  Hacone, primo  lcmzn  accendii. 
detnde  per  iumen  tier  demons(raf(1). E qual  è que- 
sto lume  indicalo  da  Bacone,  che  bisogna  accen- 
dere prima  di  sperimentare,  analizzare  e dedur- 
re? ~ Rerum  inueniio  a natvrak  luce  pctenda.  — 
jYalura  noti  nisi  parendo  vincilur. — Quaein  IS'a- 
turafundala  sani  crescunt  et  augeniur  (2). Il  legit- 
timi) fuudamcnio  adunque  che  lìcvc  assegnarsi  al- 
la induzion  patologica  sta  ncli’empinsmo  puro, do- 
ve ioquiitirnaluranon  homo  (3).  E tessersi  fallo 
indietro  sino  a questo  punto  per  assicurare  le  vero 
basi  empiriche  della  scienza  ,è  proposito  quanto 
nuovo  nella  storia  di  essa,  altrettanto  conduccvolo 
alla  massima  fede  versoi  prccelli  leoretici  da  que- 
sto fondo  derivali.  Vi  hanno  adunque. come  in  Ilio* 
sofìa  egualmente  in  medicina. di  queste  engniziuni 
empiriche,  vi  hanno  di  questi  falli  primitivi , ove 
appunto  il  Sì  di  fallo  indubitato  diviene  un  Sì  indubi- 
tabile di  ragione;  cd  è appunto  a questi, che  conio 
a base  della  scienza  ricorre  il  Puccinoiti  per  gettar 
le  fondamenta  d'ima  valida  Patologia.  Ma  perchè, 
ove  si  voglia  in  lilosofìa  la  realtà  della  singola  sen- 
sazione, cd  in  medicina  la  realtà  ileila  singola  os- 
servazione portata  a realtà  di  fallo,  può  e.sserc,chn 
por  una  erronea  maniera  dì  sentire  e di  osservare, 
la  prima  non  coincida  piò  con  la  seconda,  nè  pos- 
siamo aifìdorci  oJl'uiia  o all'altra  isolata;quindi  ciò 
che  comprova  in  filosofìa  colosla  coincidenza  , c 
guarentisce  la  giusta  maniera  di  sentire  c la  sua 
reullà  coi  fatto,  è il  senso  comune;  ed  è appunto  a 
questo,  che  come  a tipo  unico  di  certezza  oppclln 
il  Romagnosi. .Ma  avvi  egualmente  in  medicina  s un 
s fondamento  empirico  pur»;  vi  hanno  dei  falli  che 
<i  costituirono  le  prime  basi  della  scienza  , o che 
n per  sì  lungo  ordino  di  tempi  c di  osservazioni  si 
(I  sono  sempre  presentali  gli  slessi;  » o che  con 
molla  ragione  amerebbe  il  Puccinoiti  di  chiamare 
Prmctpii  di  senso  comune  in  medicina.  Questi 
fatti  positivi  c dì  generai  convenzione,  queste  pri- 
me imitazioni  terapeutiche  dciraulomatismo  criti- 
co d'alcuui  morbi  archetipi  lasciali  interamente  a 
sè  stessi,  sono  quelli  che  solamcnie  possono  darò 
alle  nostre  cognizioni  la  desiderata  guarentigia, ed 
è su  d'essi  che  vuole  il  Pucciiiolli  medesimo  costi- 
tuita la  sua  Patologìa. 

Determinato  così  il  fondamento  del  sapere  nel 
fatto  certo  e naturale,  perchè  gii  si  dìa  valore  c 
carallerc  di  scienza,  convicn  saTirc  a nozioni  espli- 
cite c preparate  prima  con  processo  analitico.  Cioè 
R da  un  tutto  compatto  c confuso  passare  sempre 
R gradualmente  a divisioni  sviluppate,  disliiiic  c 
a razionali,  le  quali  venendo  indi  rieapilolalc.com- 
K pendiate,  c tradoUc  in  certo  leggi , fnrniaiio  la 
a ricchezza  depurala  mi  uso  dello  spirito  umano, 
a E simiglianlemcnic  ci  avverto  il  PuccinoUi , che 
R coleste  cognizioni  empiriche, per  quanto  siniio  c- 
R stese  c variale, non  essendo  dipendenti  da  vcrun 
R principio,  altro  non  costiluisrono  che  coiiftisc 
R collezioni  o rapsodie.  Sono  solamente  te  leggi  e 
R i principM  generali  che  formano  una  dnllrinn,  e 
((  producono  una  scienza,  ossia  quc'purgali  e ben 
a composti  monogrammi,  che  formano  il  comiMui- 
R dio  dello  scibile  umanóa.Egli  è per  que.slo  mez- 
zo soltanto,  c le  scienze  vergendo  oli'  unità  tall- 
ii Tcgaa  netta  sua  Paiolngìa  induuivs*  Kasc.  1,  pn- 
giiMi  8 e y. 
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In  più  si  porff'zionano.  Ma  por  gìun^'j'rc  n questo  . 
sropo,  il  (fUiile  nmi  è clic  ruliiinn  icrminc.chc  l a- 1 
pir.r.  del  pcrfeziouumenlo  doli'umana  rapinnp,  noi  t 
doliliinmo  passare  per  molli  gradi  iniernicdi  nei  [ 
qiinli  incontrìuino  come  un  principio  indiillìvo  «li 
una  parie. passa  por  un  semplice  nf/miniciiliis  in- 
diiriionis  di  un'altra  di  un  ordine  più  elevalo.  Im- 
pi  rocrhè  noi  non  possiamo  prendere  ad  un  tempo 
litui  i filili  della  natura  per  analizzarli , c vederne 
le  snmtglinnzc  generali.  Dubliiainn  iuveee  cercar 
prima  di  ridurre  una  daia  serie  di  fenomeni  sotto 
le  loro  particolari  leggi  : mule  qiicsie  lenendoci 
luogo  «lei  filiti  possono  ess«*r  paragonate  di  nuovo 
fra  Inro,  e per  mezzo  dello  opportune  oscinsioni  , 
lUuInrre  monogrammi,  o principii  più  semplici,  fi-  , 
no  a queiruUimo  elio  abbracciasse  la  maggior  par- 
te dei  falli  propri  di  quella  scienza  die  si  colliva.  j 
Tenendo  tulio  questo  metodo  procederebbero  in- 
sieme a poco  a poco  alla  desiilcrata  miilà.  Ad  oi- 
lenere  ciò  lanlo  in  filosofìa  clic  in  medicina  . i so-  | 
pracciliili  srrillori  tennero  ambedue  la  via  deiriii-  ! 
diizione;  prendendo  il  soccorso  0 In  guida  d’ima 
iiiinlisi,  che  non  peccasse  nè  «rinsiillicienza,  nè  «li  j 
intemperanza:  nò  volendo  a qnesla  sola  affidarsi , 
conuì  quella  il  «li  cui  olllcio  ad  olIro  non  mena  che  } 
a scomporre.  Ma  roflicio  di  ogni  srìcnz.i,  che  len-  j 
(le  ail  informare  «li  cose  posilive  rinlcllcHo, è quel- 
lo di  ricomporre  quesli  stessi  Icrmitii  decomposti, 
di  dedurre  «Ielle  conseguenze  dai  confronti  falli  e 
«inile  somiglianze  sUbilile,  e con  ci«j  venire  a quel- 
la legge,  a quella  equazion  generale  clic  conte  I- 1 
dciiiica  ai  falli  da  cui  fu  dedotta,  possa  ad  altri  , 
servire  invi*cc  dei  singoli  falli  medesimi.  E questo 
processo  di  composizione  c di  deduzione  è oppun-  I 
lo  quello  che  dicesi  ituftizione.  ed  è quello  che  ci  ■ 
viene  c dal  Komagnosi  c dal  Pnccinolti  commeii-  ' 
dato  per  giungere  a quesfullimn  scopo.  « il  sape*  j 
8 re  morale,  dice  il  primo,  non  debbe  esser  confi- 1 
« nato  nelle  sezioni  c separazioni  de*  particolari,  ; 
« ina  si  debbono  queste  far  servire  allo  storia  un-  ■ 
8 turale  dell'nmano  iniendimcnlu.  Cosi  il  saper  fi-  ’ 
« sieonon  debba  esser  confinato  nciranaiisi  inìnu- 
« ziosa  dei  particolari,  ma  deve  procedere,  c nar- 
« rare  c spiegare  i fenomeni  positivi, valendosi  do- 
li ve  occorre  dc'mezri  analiliiu  a.  La  rici-rca  prin- 
8 cipalc,  segue  il  Itomagnosi,  è di  raii.so/iM.I  falli 
c formano  i leslimoiii;ma  l'induzione  forma  il  prò- 
« cesso,  csomminislra  ciò  die  si  voleva  sapere,  w 
E già  il  Puceinolli  coU'avcr  denominalo  la  sua  ope- 
ra  Pafofof^ia/ndiiffiva  ci  diè  abbastanza  a cono- 
scere in  qual  grado  creda  egli  doversi  avere  que- 
sto processo  d’induzione, c niù  poi  co  lo  manifesta 
nella  sua  opera  stessa  in  più  luoghi. a Fino  a quel- 
8 l’estremo  dic'egli,  che  può  permcllcrsi  alla  rl- 
Q cerca  della  rasualità  delle  scienze  naturali, si  ar- 
ti riva  con  l'induzione  ».  E così  ci  avverte  clic  le 
« sole  cognizioni  induttive  formano  una  dottrina, e 
8 producono  una  scienza.  « Ben  è vero,  segue  poi 
« egli, che  il  metodo  siniclico  non  può  essere  con- 
« seguente  che  di  un'analisi  prcrcduta,  ma  vero  è 
« ancoro,  ch'esso  comincia  come  Tanalisi  finisce». 
« Ed  altrove  8 la  medicina  perlnnto  non  ha  che  lo 
8 empirismo  su  cui  appoggì,irsi;  ni  di  là  da  questo 
« v'è  l'analisi;  al  «li  sopra  di  questa  l’induzione.  E 
« come  ciò  avviene  nel  ludo  (Iella  scienza. cosi  è pure 
a inciascuna  sua  parte. E fìnlantochò  tulli  ) ‘ 

(l)Xov  Organ  I.  1.  nph.  tf.:»,  I3l. 


(I  imlullivi  di  queste  parti,  che  il  melmio  scolasli- 
rt  co  va  senmpariendo,  non  si  corrisponderanno  in 
a fra  loro,  nel  tulio  detta  scienza  non  vi  potrò  cs- 
8 sere  nò  incremento,  nè  perfezione  ».  Il  che  lutto 
viene  inculcalo  ne' seguenti  prccclli  di  Bacom^  : 

8 Imiuclio  qtiae  ad  invenlimicm,  et  dcmonslralio- 
fl  nem  scicntiorum,  et  orllnm  crii  ulilis , naiuram 
« separare  dchel,  t»cr  rrjeclloncs , et  czclusioiies 
8 dehilDs;  ac  deinde  post  negalivas  tot  nuot  sulll* 

8 cium,  super  affermativas  concludere.  Liicis  ip- 
8 sius  radii  di<ipersi,  nisi  cocant,  beneficiurn  suum 
8 non  imperliunlur  (I)  ». 

Ma  c nell’  usare  si  del  melode  analitico  che  del- 
rindultivo  bisognava  schivare  «lue  estremi  viziosi , 
in  ebo  pur  caddero  a’  di  nostri  sì  I Vitalisti  che  I 
Parllcolarisli. Anche  Bmwn  spacciava  per  in«luUtva 
la  sua  teorica  , e Jones  irnlò  di  provarlo.  Ma  gli 
assiomi  induttivi  di  Browii , nel  rifare  Indietro  la 
siratla  c ricondursi  sul  fallo, non  erano  più  contro- 
provati  da  questo  ; slanlcchè  in  quella  teorica,  ol- 
Ireai  molli  altri  particolari, erano  dimenticali  i pro- 
cessi chimico-organici  di  vita,  e l'azione  parim«.*nti 
rhimico-orgnnicn  dei  poteri  esterni  che  la  rnanteu- 
gono.Nè  informali  con  l’aver  aggiunto  «■op'sto  pro- 
cesso nella  teorica  dc'morhì.rhc  diei»no  dialesico, 
hanno  segnilo  la  vera  via  deirinduzione;  peroccliò 
la  natura  «Il  «(ucsto  elTctlo  non  essen«lo  più  corri- 
spomlonlc  al  mo«lo  di  agire  dinamico  «Ielle  cause 
che  essi  ammettono , se  lo  videro  dinanzi  agli  oc- 
chi lutlo  nudo  c Isolato,  e poterono  cosi  valerse- 
ne come  d'un  marchio , mi  «piale  designarono  a«l 
arbitrio  molle  nature  di  morbi.  E in  questa  licenza 
saranno  sempre  per  caliere  tutte  le  !eoru‘liC.qiia«<- 
tiinque  soslenute  da  alcuni  falli  verificnbìli  in  cli- 
nica, se  non  Ucende  n porle  in  freno  fo  doffrino 
(idrnppfrrli  d\olf>f)in,  perla  quale,  dove  cessi  U 
corrispondenza  c il  legume  tra  la  naliira  «lolle  ca- 
gioni, ressi  Insieme  la  natura  affine  degli  ciTcUi, e 
si  tengano  cosi  le  difT«*rcnze  del  morbi  nel  loro 
giusto  confine.  Per  tal  modo  miunqijc.  nef  inenim 
Itilli  co«:tnro  si  spacciarono  per  seguaci  di  Barone, 

0 non  l inte»;ero,  o lo  Irailirniio;  perocché  non  è la 
vera  induzione  che  essi  hanno  segmto;ma  volendo 
salire  ad  essa  per  via  cori»  e precipitevole  , o non 
sapendo  valersi  nella  inlcrpretazione  della  natura 
morbosa  di  tulli  que'mezzi  che  Barone  nvcxa  sug- 
geriti, c chiamò  apposta  of/fuiiiictifo  tfiducliont* . 
c quindi  nsando  d una  analisi  imperfetl.a  e insoBi- 
clenle,  vollero  merilarsi  la  larrin  di  essere  8 homi- 
8 nes  secundum  patica  prnnuntinnles  , et  nalnram 
8 Icviler  atiingenles.  nec  ita  se  illi  immisrenies  ut 
8 nut  conieinplnlionmn  veritalcm  aul  operum  uliU- 
8 latcm  assc(jui  possimi  (1)  ». 

Hiconosciuie  non  vere  queste  induzioni,  si  tomo 
di  nuovo  ad  Inculcare  i'anati.si.  C«»l  mezzo  «li  mia 
Pnlolofjia  (innfiTira  si  richianiarono  lo  precipnc 
mgioni  di  vedala  parziale  del  vitalismo  ;i|  severe 
confronto  di  alcuni  falli.e  riconosciuto  mal  piegarci 
; a questi,  le  comunanze  loro  già  slabiblc  si  rompe- 
' aero;  e intanto  che  T analisi  trionfava  nr*l  «lisirns* 

1 pere,  lo  scenicismo  s'impossessò  delle  monti  d'at- 
Clini;  c perchè  mancavano  tiilinvia  i niexzj  e gli  >• 
jnli  per  ricomporre  il  sapere  positivo,  c dall’  alh^ 
lato  stringeva  il  bisogno  «li  avere  ima  guida  all'  o; 
perare,  si  accolse  da  pochi  la  dottrina  dei  proresu 

j specifici,  E il  non  voler  essere  confulabili  profcv 

1 (i)  B.icon.  Cngil.  Cl  Vi  . 
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sondo  l'ignoto  c basando  (|iirsto  nrllc  cupe  ragio- 
ni della  miscela  organica,  cosiò  loro  la  perdila  di 
ogni  mozzo  di  raggiungere  II  nolo.  A clic  oggello 
si  studiano  le  scienze  , se  ciò  non  è per  procurare 
quella  cericzza  di  cognizioni , che  6 un  incslingui- 
liile  bisogno  dello  spirilo  umano,  il  quale  vuol  ri- 
posare sn  di  un  llnilo  certo, o,  come  dice  Ucccaria, 
vuol  credere  per  operare  T Quindi  è che  molli  ana- 
lilicl , la  di  cui  comparsa  lanlo  in  filosofia  che  in 
medicina  fu  ulilc  per  ripurgarc , o respingere  con 
la  discussione  gli  assiomi  impuri  o falsi , pcccaron 
rarilmeiile  d'inlcmpcranza  ; e fu  perciò  che  i filo- 
sofi caddero  nciracalulcnsia.cd  in  medirina  si  ro- 
liiiò  nello  fpecificismo.  Nei  quali  due  siali  gli  ani- 
mi a lungo  non  possono  soslencrsi,c  o si  snervano 
disperando  del  sapere,  o riparano  negl’incanlesirai 
della  fanlasia.  Bacone  avea  ben  prcvcdulo  qucsl'c- 
stremo  vizioso  dell'analisi,  e diceva  essersi  da  fug- 
gire a quel  modo  medesimo  che  lo  precoce  Indu- 
zione. a Conlemplaliones  nalurae , et  corpnrum  in 
a simpliriiale  sua  iniclleclum  frangimi,  cl  commi- 
« nuuni.  Conlemplaliones  vero  nalurae  cl  corpo- 
( rum  in  composilione  et  configuralione  sua  inlel- 
a leclum  slupcfaciunl,  etsolvunt.  Id  oplimc  cerni- 
z tur  in  schola  Leucippi  el  Democriti,  collata  cum 
« reliquis  philosophiis.  Ilio  enim  ila  vcrsalur  in 
a parliculis  rcrum,  ul  fabricas  fere  ncgligal  ; rcli- 
s quao  aulcm  ila  fabricas  iniuenlur  allonilae,ut  ad 
a simplicllalem  nalurae  non  penctrcni.  Ilaquc  al- 
a lernandae  suni  conlemplaliones  istac,et  vicissim 
« sumendae  (I)  a.  Sicché  se  si  poicva  dire  a'primi 
vilalisti  : non  islate  lanlo  in  su  l'orlo,  penelrale  un 
po'  addentro  con  l'analisi;  a questi  parlicolaristi  si 
potrebbe  diro  egualmenle  : signori  mici , non  vi 
sprofondalo  lanlo  che  il  iiimo  dell’  analisi  non  si 
spenga, e vi  sia  poi  impossibile  di  rifare  indieiro  la 
strada.  Un’  analisi  abusiva  non  ha  mai  dato  per  ri- 
sultalo , che  un  secco  ed  inutile  inolecolurisnio. 
Ascolliamo  di  nuovo  Bacone  : a Ncque  minus  c- 
z liam  malum  est,  quod  in  philosophiis, et  contem- 
t plalionibus  suis , in  principiis  rerum  alque  ulli- 
a roilallbus  nalurae  invcsiigandis  et  Iractandis , o- 
a pera  insnmalur;  cum  omnis  ulililas  cl  facultaso- 
a perandi  la  mzdiis  consislal.  llinc  fit  ut  abstrahere 
a naiuram  homines  non  desinani,  donec  ad  male- 1 
a riam  polenlialcm  el  informem  venlum  fucrii:  ncc  | 
a rursus  secare  naiuram  dcsinani , donec  perven- 
a lum  fuerii  ad  alomum,  quae.cliamsi  vera  essent, 
a tamen  ad  juvanda  hominum  forlunas  parum  pos- 
a soni  (3)  a.  E quando  in  medicina  alcuni  di  que- 
sti inIrosoDsIi  (cliò  in  tali  vanno  facilmente  a can- 
giarsi gli  analillci  quando  li  chiama  in  campo  la 
discussione  ) vogliono  adempiere  poscia  alle  parli 
insieme  di  rilabbricalori,non  rcsilluiscono  che  om- 
bre in  compcnsodiciò  che  hanno  disirullo;  essendo 
quel  punto,  ove  son  giiinli  coll'  analisi  per  rinfor- 
zare sempre  più  il  dubbio  motivala , un  punto  af- 
filio intraducibile  nella  esperienza.  Cerlamcnic 
che  tali  riuscirebbero  i sommi  qeneri  dello  malal- 
lic  , se  si  prclendcsse  di  dilfercnziarli  sui  cangia- 
menli  molecolari  del  misto  organico  , i quali  non 
pnirebbero  mai  essere  che  ipolclici  ; e qualunque 
assioma  per  essi  volesse  delermiuarsi.non  sarebbe 
poi  di  alcun  uso,  perchò  non  reggerebbe  alla  con- 
troprova empirica  dell'induzione. 

■Schivali  adunque  cotesli  due  estremi  viziosi,  per 

(1)  .Nov.  Organ.  1. 1,  aph.  S7. 

(2)  Nov.  Organ.  1. 1,  aph.  68. 
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usare  rellamcntc  e con  fmtlo  del  metodo  indulti- 
vn,  bisognava  saper  trovare  un  migliore  c più  giu- 
sto punto  dì  situazione  per  la  ricerca  delle  leggi 
lidio  stalo  morboso.  Oggi  è dimostrala  la  ncces- 
sil.ù  di  appigliarsi  alicvcdule  medie.praticandocosi 
il  meloilo  comune  a tulli  gli  studi  di  naturale  os- 
servazione,dei  quali  la  economìa  consiste  nel  porsi 
ad  osservare  da  quel  putilo  in  cui  si  veggano  più 
cose,  0 nella  piùdislinla  maniera,  a At  media  sunt 
« aiiomala  illa  vera  et  solida  , et  viva , in  quibus 
a humanae  res,  cl  fnriunac  silac  soni  : cl  supra 
a hacc  quoque,  tandem  iosa  illa  generalissima,  la- 
a Ma  scilicet,  quac  non  absiracla  sinl,sed  per  liaec 
a media  vere  limilanlur  a.  Così  insegna  Bacone  (3) 
al  quale  facendosi  seguaci  tanto  il  Itoinagnosi  che 
il  Puccinolli,  negli  assiomi  medi  riposero  il  mag- 
gior valore  scientifico.  E conobbero  ambedue,  din 
uando  si  traila  di  srchilcllarc  le  scienze  naturali 
el  mondo,  sia  cslcriorc,  sla  intcriore  , deve  pren- 
dersi una  posizione  conlcmplaliva,  nè  troppo  vici- 
na dalla  quale  non  si  possa  abbracciare  il  com- 
plesso delle  coso , nè  troppa  lontana  dalla  qnalo 
spariscano  le  parlicolarilè  necessarie  a cosliiulro 
la  scienza,  e a regolare  le  arti.  Una  sfera  adnnquo 
esiste,  la  quale  respinge  le  nozioni  che  peccano  n 
pcrdifcllo  0 per  eccesso.  Il  tulio  adunque  sla  nel 
cogliere  il  giusto  punto  di  vista,  proprio  delle  ri- 
cerche che  a'iniraprcndono.  Ma  avvi  un  crilcrio  si- 
curo per  dclerminarc  quale  aia  questo  medio  pun- 
to di  veduta,  qucsi'assioma  medio  ? Esso  debb’ es- 
sere desumo  non  solo  dalla  quanlilà  delle  cogni- 
zioni che  noi  abbiamo,  ma  mollo  più  dal  fine  che 
quella  tale  scienza  si  propone.  Solfo  il  primo  as- 
pcllo  il  punto  medio  di  posizione  è mobile , o , a 
meglio  dire,  progressivo  , a seconda  elio  progre- 
discono le  nostre  cognizioni  reali  e positive. E que- 
sta snscellibililò  al  progredire, l'assioma  medionon 
la  desume  , che  da  quel  punto  che  si  trova  in  più 
stretta  relazione  o rapporto  con  le  altre  scienze. 
Sotto  il  secondo  aspetto , cioè  per  il  fine  chela 
scienza  si  propone  , il  punto  medio  debbe  essere 
tale  che  abbracci  tulio  intero  il  fatto  clinico  , cioè 
dalle  sue  cause  sino  allo  sue  maniero  di  soluitooc, 
e per  qncsl'ullime  contenga  in  sè  la  ragion  poslli- 
I vn  della  indicazion  terapeutica.  Questa  è appunln 
I quella  giusta  media  posizione  , che  ha  cercata  di 
prendere  il  Puccinotli  nella  sua  patologia,  e credo 
che  l'abbia  giustamente  trovala  nelle  funzioni  pri- 
mitive della  vita,  c nelle  alterazioni  loro.  E poiché 
tiesli  assiomi  certi, che  costituiscono  i fondamenti 
ella  scienza  , si  risolvano  da  ultimo  in  quel  vero 
I di  osservazione, in  quegli  alti  puri  o vivi, che  la  na- 
tura stessa  ne'  morbi  lasciali  alle  proprio  forze  ci 
guarentisce , non  potranno  quindi  colesti  mono- 
grammi prctergredire  i limili  fissali  dall’  osserva- 
zione medesima. Ma  le  nostre  osservazioni  non  s'in- 
ternano fino  aircsscnza  o principi  dei  corpi,  nè  fi- 
no ai  primordiali  rapporti  degli  clementi  loro;  ma 
solo  ci  dimostrano  le  secondarie  qualità  risultanti 
dalle  varie  unioni  degli  clementi  della  materia, 
a Qnum  homo, dice  Bacone,nalura  libcrlalem  con- 
« tcmpictur,  incidi!  in  species  rcrum  , animalium, 
« planlarum , mineralium  ; unde  facile  in  eam  la- 
a bilur  cogilalioncm.ut  evislimet  esse  in  nalura^nas- 
a dam  formas  rcrum  primarias.qiias  natura  cnuccro 
a molialiir,  alque  rcliquam  variclatcm  ex  impedì- 
[3)  Nuv.  Organ.  1.  I,  aph.  tot. 
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« mcnli<!,  cl  abcrmlionibus  naiurac  in  opcrao  suo 
« confìciemlo  sul  ex  ilivcrsarum  spccicrum  con- 
II  flictu , cl  transplanlalionc  ullcrius  in  allcram 
« provenire,  .\lque  prima  cngitalio  q ualìlalcs  pri- 
« mas  cicmcniarcs,  sccumJa  rsorsisTATcs  occri- 
Il  TAS,  KT  TuiTtTKS  SPECiricAS.  tiobìs  pepcrit , qua- 
li rum  uiraquc  pcriinel  ad  isaxia  conlemplalio- 
Il  nem  compendia  , in  quibus  acquiescit  animus, 
(I  cl  a solidioribus  avcrlilur  (t)  a.  Al  di  là  dalla 
funiiane  pcriurbala  v'6  qualche  allra  cosa;  ed 
è là , dove  è da  ricercarsi  l' intima  nalura  del 
morbo:  cosi  dicono  gli  speciflcisli.Essi  si  sono  po- 
si! già  in  viaggio  verso  colesic  isole  polari.  Ha 
quando  ne  tornano, che  ci  recano  ? - che  ogni  mor- 
bo è spcciflco,  0 in  altri  termini , che  ogni  morbo 
i quello  che  i.  Lo  quali  proposizioni, frullo  d’un’a- 
lisi  sterminala  , saggiamente  vennero  nroverbiale 
di  frivole  dallo  stesso  Locke,  come  quello  che  non 
illuminano  punto  rinlcllctln,  anzi  gli  chiudono  af- 
fano il  cammino  verso  la  co^nizionesuflicicnlc  del- 
le cose,  a L’instruclion,  egli  dice, consiste, en  qucl- 
« qiie  choso  de  bien  différcnl.  Qiiicomqiic  veut 
« entrer  Ini-màme,  ou  fairc  cnircr  Ics  autres  dans 
0 des  vérités  qn'il  ne  connoit  pointc  cncore  , doit 
Il  troiivcr  des  tdiies moyennes,  et  Ics  ranger  Cune 
« auprcs  de  l'aulrc  dans  un  tei  ordre.que  Tenlen- 
n dement  puisse  voir  la  convcnance,  ou  la  discon- 
a venanec  des  iddos  cn  qucslion.  Les  propositions 
a qui  servent  à cela,  soni  vdrilabicment  inslrucli- 
« ves,  mais  clics  soni  bien  dindrentes  dccelics  ofi 
» l’on  alRrmc  le  mt'mc  terme  di  liii-mdme,  par  oCi 
a nons  no  pouvons  jamais  parvenir  ni  taire  parve- 
a nir  les  autres  à aucune  cspèce  de  connaissanec. 
a Cela  n'y  coniribue  pas  plus  qu'il  servirolt  à uno 
a personne  qui  voudroit  apprcndre  à lire  , qu'  on 
a lui  incniquàt  ecs  propositions:  un  A est  un  A;  un 
a 1/  est  un  B (2), a Ed  è sorprendente  il  vedere  con- 
dannalo lo  specificismo  da  queste  due  sentenze  di 
Bacone  e di  Locke,  nomi  di  che  i fondatori  di  es- 
so non  poche  volte  si  valsero  per  distruggere  al- 
cuni dogmi  del  vitalismo.  Tanto  è vero  , che  per 
due  opposte  vie  si  può  prceipilarc  in  viziosi  estre- 
mi, clic  tra  di  loro  si  tocchinol  Ma  per  tornare  alle 
medie  posizioni  di  sopra  indicale  , ed  alle  utilità 
loro,  giovi  il  rincllcrc  come  lo  cognizioni  che  si 
hanno  del  fallo  clinico,  eccettuale  quelle  le  quali 
riguardono  lo  scliemolismo  organico,  si  riducono 
tulle  a certe  specie  di  fenomeni  morbosi,  che  l’a- 
iialisi  giiislamentc  distingue  in  fenomeni  di  oxione 
organico  c di  funzione.  Ora  i primi,  a bene  con- 
siderarli, sono  sempre  i medesimi  e nel  muscolo  o 
nel  nervo  c nella  membrana  e noi  parenchimi  o 
nelle  ossa  c nei  vasi,c  comprendono  il  movimento 
vitale  che,  solvo  il  grado  maggiore  c minore , non 
è mai  allro,  secondo  il  Puccinolti,  che  contrazione 
0 espansione  fìbrnsa.  Ha  questa  serie  di  fenomeni 
vanno  dislinli  quelli  di  funzione  prnpriamenlc  det- 
ta, per  quel  non  esercitarsi  che  in  rispcliivi  siste- 
mi, per  essere  in  que.sii  lo  loro  nature  diverse  li- 
mitale, per  essere  mantenuti  ed  ccciiali  da  poten- 
ze aHini,  per  sostenersi  con  processo  proprio , da 
ultimo  per  far  parte  non  del  commercio  n'impres- 
sioni 0 di  eccilaZiiini  tra  la  natura  esterna  c l'uma- 
na, ma  del  commercio,  o confluenza  ehimico-or- 
g, mica,  che  c fra  quella  c quella.  E poiché  tutte 
coleste  funzioni  si  riducono  in  ultima  analisi  a cer- 
ti) Ora.  I.  I.  .vph  (in. 
t*2l  Essai  riuK-r,  sur  rciilcod  huinain  Am-icrdam 


te  primitive,  in  che  vanno  a compendiarsi  certe 
minori  per  gli  ultimi  propositi  o lini  imlispciisabi- 
li  della  vita;  cosi  l'assioma  medio  , ossia  il  genere 
delle  maialile  idinpatiche,si  colloca  quasi  da  sé  nel 
perlurbamcnlo  di  questa  o quella  funzione  , e ri- 
posa sicura  tra  le  condizioni  supcrflciali  dell'ccci- 
lamcnto,  e quelle  profonde  c misteriose  della  mi- 
scela organica.  Il  punto  adunque  delia  /talune 
pcriurbala  è ccriamcnic  quello,  dal  quale  il  palo- 
logq^può  vedere  davanti  a sé  e dietro  a sé  una  se- 
rie la  più  estesa  c la  piò  luminosa  di  rapporli , e 
mantenerli  lutti  subordinali  alla  legge  di  continui- 
tà. D'alironilc  collocandosi  neireccilamenlo , egli 
non  vedrebbe  che  rapporti  dinamici;  e tulli  i par- 
ticolari del  processo  chimico-organico  della  fun- 
zione pcrtnrb.ala,  sin  dove  si  può  conoscere  come 
fcnomeno.rcslerebbcro  fuori  della  sua  contempla- 
zione; collocandosi  nei  cangiamenti  del  misto  or- 
ganico, egli  si  troverebbe  in  un  abisso  dove , noa 
polendo  determinare  nulla,  la  catena  deTcnameni 
sarebbe  troncala  per  sempre,  ogni  regola  clinict 
relativa  al  concetto  patologico  smarrita,  ogni  luce, 
per  rifare  indietro  la  strada  che  si  è percorsa , af- 
fatto spenta.  In  che  lutto  conferma  la  cifra  dello 
specitleismo.  Confesseremo  adunqnc,chc  per  que- 
sta parte  lo  nostre  cognizioni  s’accolgono  bemssi- 
mn  in  quell'assioma  medio  dell'alterata  funzione. 
Ed  é poi  consentaneo, ripelcrcmo,non  tanto  a quel 
giusto  punto  di  posizione  conlemplaliva,dalla  qua- 
le non  ispariscono  le  particolarità  necessario  a co- 
slruirc  la  scienza  dc'morbi,  c a regolar  l’ arte  di 
curarli,  c dalla  quale  si  possa  esser  sempre  a por- 
tala di  operare  per  legge  di  continuità  fra  le  cose 
antecedenti  c le  cnnscgucnti,c  cosi  salire  odiscen- 
derc,  a misura  dei  particolari  reperibili  e calcola- 
bili, nella  scala  dcli'induzione  ; ma  altresì  è con- 
-enlaneo  all'altro  seguente  precetto  di  Bacone  mc- 
ilesimo:  a Sed  multo  adirne  majorc  cum  nulo  £1, 
a quod  quiescenlia  rcrum  principio  ti  eaics;  cl 
a non  movcniia  rsa  QUAErcs  Gunl,eODlemplaiilur,el 
a in(|uiranl.  illa  enim  ad  scrmones,  ista  ad  opera 
« spcclat  (I).  » Ora  colesti  principù  ex  quibus,  o 
proprietà  ocnilto,  o virtù  spcciflciic,  0 qualilà pri- 
me elementari,  cui  volle  richiamare  in  medicina 
un  moilernn  palologo,  non  possono  nè  polranno 
mai  altro  suggerirgli  che  un  vano  molecolarismo  ; 
o mcccnnico  (mutazioni  d'ordine  o di  proporzio- 
ni) già  invano  tentato  da  Rorelii  e Bellini:  o chintf- 
co  (mutazioni  c cangiamenti  di  qualità)  già  invano 
leulalo  da  Silvia,  e ritentalo  non  ha  guari  senza 
frullo  da'Reick  e Boumes.  Al  contrario  quei  mi) - 
venlia  perqunedi  Bacone,  sono  appunto  le  cause 
note  concorrenti,  evidenti,  remote  insomma  , cui 
adotta  il  Puccinotli,  che  al  senso  complessivo  de- 
gl'ippocratici tante  e si  utili  verità  discoprirono;  e 
rhc  oggi  subordinate  a leggi  naturali , mercé  la 
dottrina  dc’rapporli  etiologici , costituiscono  uno 
de'principali  fondamenti  della  scienza  de'  morbi. 
Tanto  è vero,  che  l'economia  di  tutti  gli  studi  di 
naturale  osservazione  consiste  nel  porsi  ad  osser- 
vare da  quel  punto  in  cui  si  veggono  più  cose , e 
neila  più  distinta  maniera. 

Egli  fu  da  questo  punto  medesimo  , che  il  l’uc- 
rinolli  potò  salire  comodamente  a un  principio  di 
causa iilà.l’erocché  trovandosi  egli  nelle  funzioni, 
vide  come  queste  o quelle  erano  perturbale  direl- 
171)1.  Id).  IV,  cap  8 Dos  Pmp.  frivol. 

(li)  viov,  Org.vii.  ld>  I,  aph.  66. 
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> tiimenle  più  da  quosloclie  da  quel  genere  di  po* 

> lenze,  e dedusse  che  vi  dorcvu  essere  una  leggo, 

I scopcrla  la  quale,  si  sarebbe  insieme  Irovalu  una 

I ragione,  un  criterio  por  riaveiiirc  i rapporti  Tra  la 

I causa  remoto  e la  prossima  nello  stalo  morboso. 

I l/ailro  passo  adunque  da  farsi  era  la  ricerca  di  no- 

I Insta  ie)7ge,pcr  la  quale  solo  possono  ridursi  alcu- 

t ne  dato  serie  di  falli  sotto  le  loro  reali  somigliati- 

ic.  A Ul  fine,  che  è il  supremo  e il  dcOiiiUvo  di 
ogni  scienza,  la  ricerca  principale , corno  avverto 
anche  il  Uumagnosi,  ù ui  causalitàjinpcrocchò  un 
I principio  causale  altro  non  è,  che  una  legge  prc- 

I lominautc  di  una  data  serio  di  fonoineui,  u i'ufTc- 

t /ione  di  questa  leggo  si  dee  vcriUcarc  nella  con- 

tingenza di  questi  renoincai  di  modo  che,  quando 
•niclic  non  apparisse  csplicilumenle,  non  iiicoiilri 
■limono  cose  incompatibili. Lo  stesso  prccelio  ebbe 
già  inculcalo  Bacone,  a Licei  cnim  in  natura  uihtl 
t vcreezislat  practer  corpora  individua  , cduniia 
^ aclus  puros  individuos  iz  lkcgb  ; in  doelriuis  la- 
K meo,  iiu  irsi  lex  cjusque  inquisilio,ct  iiivciilio. 

' atque  czplicalio,  prò  fundamonlo  est  tam  ad 
V sdendum,  quaro  ad  opcrandutn  (I).  a Di  che  fa- 
rendo  ii  Puccinolli  applicazione  alia  patologia, sep- 
pe pur  egli  stabilire  clic  ft  la  natura  diftcrcnzialc 
( dei  moui  non  può  mai  essere  razionalinoule  dc- 
1 dotta  se,  considerali  essi  come  citelli , non  sono 
< in  rapporto  con  le  loro  cagioni  s.  Ed  ò per  fer- 
mare cosilTatli  rAPporli  clic  egli  conobbe  abbiso- 
gnare la  patologia  d'una  legge  clic  servisse  di  gui- 
da alla  cognizione  della  natura  degli  cirelti,ed  alla 
interpretazione  la  più  giusta  e completa  che  si  possa 
del  fallo  clinico. Scortato  per  una  parte  dalla  efto- 
togia  empiricat  la  quale  gli  presentava  que^la  o 
quella  famiglia  di  morbi,  essere  siala  in  ogni  tem- 
po preferibilmente  prodotta  da  uno  piutlostocliè  da 
altro  genero  di  cause;  e illuminalo  per  Tallra  par- 
ie dalla  fisiologiat  la  quale  gli  oITcriva  il  fallo, che 
0 questa  0 quella  funzione  primitiva  era  manlcnu- 
la  0 promossa  più  da  questa  clic  da  quella  polenza 
vitale;  queste  uuc  coynilc  Io  guidarono  alla  cogni- 
zione di  quella  terza  incoynito  cb'cgli  voleva  di- 
scoprire,cioè  al  principio  sperimonlalc  deirsFrizi- 
TÀ  fisiologica:  principio  dal  quale  la  critica  potrà 
esigere  più  copiose  e preciso  regole,  onde  valerse- 
ne; ma  non  potrà  mai  abbatterlo  nella  sua  rcallà  , 
essendo  esso,  o meglio  sigmQcundosi  iu  esso,  uua 
legge  inconlraslabile  di  natura. 

Ma  il  modo  di  valersi  del  criterio  dciradìnilà  fi- 
Motogica  no'morbi  idiopatici  quantunque  si  rilevi 
da  più  luoghi  dciropcra  del  ruccinutti,  e special- 
menlc  nelle  sue  Auuertonie  dùuc/ie;  tuttavia  co- 
rno principio  nuovo  e ruiidamenlaie  della  sua  dol- 
irina  dc'rapporti  ctiologici,  abbisognava  , se  mal 
non  ci  apponiamo,  di  essere  esposto  piò  elemen- 
tarmente: vale  a dire  bisognava  cb'cgli  avesse  fal- 
la parlo  al  pubblico  di  tulle  quelle  ùtaiize,  con  le 
quali  iiG’protoyomcni  detto  eliutot/to  egli  lo  avvalo- 
' ra  e io  conferma  dalla  cattedra.  Nò  giova  il  dire, 
che  le  islaiizc  di’cgli  adopro  nella  ricerca  e detcr- 
' minazioue  dc'rapporti  ctiologici  sono  quelle  mede- 
sime proposte  già  da  Bacone,  e che  si  sarebbe  fal- 
lo un  torlo  agli  scienziati  d' oggidì  il  guidarli  per 
mano  in  un  sentiero  eh' essi  devono  conoscere  a 
palmo  a palmo;  imperocché  il  dichiarare  o rimem- 
brare cositTatlc  istanze,  oltre  al  porre  in  salvo  il 
>uo  ptincipio  da  quelle  obbiezioui  proulc  a smici- 
(I)  ; a Orgru.  itb,  2.  apb  2. 
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tarsi  nella  mente  di  uuci  molti,  i hc  non  suno  ust  a 
studiare  il  processo  di  conlinuilà  ncTenotiieni  na- 
turali, si  può  d'aliro  canto  essere  persuasi,  che  Ira 
dicci  scrillori  che  citano  Bacone,  si  stculerebbc 
anche  oggi  a trovarne  due,  elio  l'avcsscrn  intera- 
mente  letto,  meditalo  ed  inteso.  Non  sarà  dtniquu 
fuor  di  proposito  che  qui  ne  esponiamo  un  indice 
il  quale  varrà,  se  non  oltro,  a tenere  in  forse  qual- 
che censore,  e a far  conoscere  all'  Urbinate  la  ne- 
cessità di  questo  supplemento  alla  sua  dulIrinu.Lc 
prime  istoajze  adunque  che  egli  consiglia  sono 
quelle  d'aftoanza,  che  corrispondono  alle  islan- 
Liae  foederis  di  Bacone,  con  le  quali  si  riducono  a 
comunanza  tanto  le  nioliiplici  cause  remote  fra  lo- 
ro, quanto  i sintomi. Le  seconde  sono  Ictsfaicc  di 
possieifàc  di  affluito,  che  corrispondono  alle  in- 
slanliae  luclae,  siue  pracdominaiifiae  infer  uirfu- 
Ics  corporumaclivas  di  Bacone,  le  quali  giovano  a 
dichiarare  so  il  morbo  esisto  per  virtù  propria  ( i- 
diopalico),  ovvero  per  1'  azione  tuttavìa  presente 
della  causa  remota  (ctiopalico).  Le  terze  sono  le 
ùtonze  di  efimtnazionc , che  corrispondono  allo 
islantiae  exdusiotiis  cl  Tcjc.cliunis  di  Bacone,  os- 
sia quei  metodo  di  eliminazione  a torlo  allribuito 
da  taluno  allo  Scinà,c  introdotto  nella  scienza  me- 
dica la  prima  volta  dal  Baglivi,  il  primo  aUrC:^)  che 
applicasse  alcuni  dogmi  del  A'ouum  Oryanuni  alla 
medicina.  Le  quarte  sono  le  islanzc  di  fempu,  clic 
corrispondono  alle  isfanftoe  curricufi  del  medesi- 
mo Bacone.  Per  queste  I ciUcacia  della  causa  nota 
a produrre  refrcllo  die  si  cunlcmpla  ò valutala  in 
ragione  inversa  della  distanza.  Le  quinte  sono  le 
istouze  dì  yrado,  che  corrispondono  alle  tn>toa- 
ftoc  quanti  di  Bacone,  per  ic  quali  t'dlicacia  sud- 
detta è valutala  in  ragion  diretta  della  sua  gravaz- 
za  ed  cnlilà.Lc  seste  sono  lo  isfuaze  di  conlinuilà 
e successione,  clic  corrispondono  alle  ìnsfonffuc 
iiincranlcs  del  medesimo  Bacone, per  le  quali  spes- 
so il  criterio  dcirainnilà  Bsiologica  discende  sino 
alle  cause  inlcruc:  vale  a dire,  che  so  il  morbo  è 
in  e,  e la  causa  remota  esterna  fu  A,  per  il  fciio- 
iiiCDO  intermedio  D Tallinilà  lisiulogica  non  è piò 
a cercarsi  fra  A e C,  ma  bensì  fra  C e f ; ond'ò  clic 
B divenU  causa  prosstmamenfc  remoto  dell'  cITcl* 
to  C.Con  questi  ajuti  induttivi  (udmìnicuto  tiiduc- 
fionto)  inculcati  iu  qualunque  indagine  di  renonic- 
ni  naturali  dal  maestro  del  metodo  indollivo,  po- 
chi casi  sfuggono  airctiologisia  , in  che  egli  nuli 
vegga  la  verità  e rulililà  della  dollrina  dei  rapporti 
tra  la  causa  o rofTello  anche  negli  studi  della  na- 
tura umana  ammalata.  Aggiungeremo  lìnalincntc, 
che  In  quella  guisa  che  Bacone  non  lasciò  di  addi- 
tare i soccorsi  deirinlcllello, anche  nei  casi  in  che 
fosse  mancata  la  guida  d'una  proprietà  causale  sen- 
sibile, con  le  sue  t/istouftac  cifnnfcs^  con  le  altre 
delle pcrifuquie  con  allreUalì  (2)^cosi  pure  il  Puc- 
ci notti  nei  rari  casi, in  che  il  medico  debba  trovar- 
si in  assoluta  ignoranza  intorno  le  cause  note  con- 
correnti, egli  indica  le  islanzc  appcUativc  con  le 
(|uali  si  chiamano  in  soccorso  i sintomi  idiopatici, 
l'analogia,  il  criterio  a/uuanfiòus,  le  crisi,  ccc., 
onde  assegnare  il  carattere  alla  ediopalia,  e salire 
da  essa  al  discoprimcnlo  delta  causa  remota.  Mol- 
lo da  ultimo  egli  valuta  V islanzc  di  coslituzionc 
sia  endemica  o epidemica  o stazionai ia,pcr  la  qua- 
le ueirassolula  iguoranza  di  cause  remote  particola- 
ri a questo  a quello  individuo, spesse  volle  il  morbo 
(2J  ^ov.  Orfc'40.  1.  2.  35.  40.  il.  i2  SO.  47.  48. 
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può  essere  da  pochi  dall  diagnosUcicsatlarocutc  de* 
terminalo. Da  questi  pochi  conni  intorno  alle  guide 
del  principio  indutlivo  dell*  oQliiilà  fisiologica  rile- 
verà di  leggieri  chiunque,  come  il  prof.  Puccinotli 
gioverebbe  assai  alla  sua  causa  se  rendesse  di  pub-  ' 
blico  diritto  anche  i prolegomeni  summeiilovati.  | 
Resta  ora  a vedere  se  il  punto  di  media  posizio-  ' 
ne  preso  dal  Puccinutti,pcr  farsi  l'iolcrprcte  della  ! 
natura  dc'inorbi,come  soddisfa  pienamente  per  cs- 1 
sere  analogo  alle  cognizioni  cho  si  hanno  , e per  : 
essere  anche  progressivo  a seconda  del  tuoltipli- { 
carsi  delle  osservazioni  cliniche  e delle  sperienze  | 
IJsiologichej  cosi  soddisfi  egualmente  per  lo  scopo 
clic  la  scienza  si  propone,  o sia  quello  di  rilornaru 
sui  fallì  per  fare  su  di  essi  delle  convenevoli  ap- 
plicazioni, e ottenere  cosi  la  controprova  del  pro- 
cesso d'induzione.  Ma  questo  appuulo  è ciò  diesi 
verifica  nella  patologia  del  professor  urbinate.  Im- 
perocché ove  per  mezzo  dcU'affinità  fisiologica  si 
è messa  in  rapporto  la  causa  remota  coi  genere  di 
ullcrala  funziou  primitiva,  si  e condoliiinslemc  al- 
le leggi  delle  IcriDinazioui  critiche  di  questo  0 quel 
gemere  di  perturbamento,  b)  perchè  i sommi  capi 
d'una  terapia  generale  clic  voglia  partire  dall' em- 
pirismo non  furono,  non  sono, uè  possono  altro  es- 
ser mai,  che  imitazioni  di  quei  modi  con  che  le 
malatiio  hanno  spontaneamente  mostralo  di  giudi- 
carsi; quindi  se  queste  ultronee  gludieazioui  cor- 
rispondono (come  il  Puccinotli  dimostra  parlando 
della  crisi  direlhi)  al  processo  morboso,  se  questo 
tiene  corrispondenza  con  la  sua  causa  remota  , an* 
che  i sommi  cupi  di  una  terapia  generale  debbo- 
no col  dichiaralo  principio  trovarsi  iiulissolubil- 
menlc  connessi. E poiché  oi  si  porge  qui  l'occasio- 
ne, vogliamo  indicare  ancora  quali  sono  cotcsiì 
«lommi  capi^  intorno  ai  quali  si  aggira  la  terza  par- 
te delle  lezioni  del  prof.  Puccinotli, cioè  la  terapia 
genernic,  onde  mostrare  che  essi  scumluiio  come 
nllreltanil  corollari  dei  sommi  generi  delle  malat- 1 
tic  da  lui  stabilite.  In  essi  adun<|ue  si  comprendo- 
no sci  melodi. Il  primo  viene  dello  mctudv  cumor- 
fico.  Consiste  nucslo  nciruso  di  rimedi  o di  stru- 
iucnli  alti  con  la  loro  meccanica  azione  a ritorna* 
ro  la  forma  dc'lcssuli  alla  sua  anatomica  normnli- 
1.^.  CfOindi  separati  tulli  i mezzi  che  a questo  fine 
adopera  la  chirurgia,  esso  metodo  abbraccia  tre 
r.lassr  di  rimedi  in  roedicind.  - 1.  Astringenti.  - 2. 
£moit»enti.  - 3,  Espcltcnti.Ogni  paramorfosia  per  { 
vizio  istrumenlale  solo  da  due  lati  puè  presentare 
al  medico  opporlunilà  ai  suoi  mezzi  ierapculici,  | 
cioè  0 per  rilassamento  e atonìa  delie  libre,  o per  I 
troppa  e morbosa  coerenza  di  esse  : I quali  stali  | 
quando  sono  aldi  là  della  sfera  dcirespansionc  e 
contrazione  dinamica , sono  a considerarsi  come 
condizioni  meccanico-oiganichc,  uè  si  riducono  a 
normalità  che  col  mczioo  degli  cmullionliodcgli  u- 
btringcnli.Gli  espellenti, cho  comprendono  gli  eme- 
liri,  ipurgativi,  ed  anche  I mezzi  co'  quali  si  può 
togliere  a cagione  d'esempio,  una  congestiono  (tol- 
ta nel  senso  di  agente  meccanico),  rimediano  con 
la  espulsione  a qualunque  paramorrosiu,  la  di  cui 
causa  consiste  in  potenze  meccaniche  avventìzie. 
11  sccundu  metodo  è detto  dinamico,  o viene  ado- 
peralo onde  ritornare  alle  condizioni  fisiologiche  i 
movimenti  vitali.  Si  comprendono  in  questo  tre 
classi  di  rimedi.  La  prima  comprende  gli  agenti  di- 
namici conlratlivif  la  seconda  gli  agenti  dinumief  ' 
espansivi,  lu  terza  abbraccia  alcuni  mezzi  terapeu- , 


Ilei  clic  il  PocciiiotU  chiama  con/luenfi,  che  si  usa- 
no in  alcune  spasmodie  costituite  da  anliaposi,  fra 
i quali  mezzi  primeggia  il  bagno  tepido.  Il  teriu 
metodo  è detto  eudiapnoico,  la  mercè  del  quale, 
gli  ailcrulì  processi  esalanti  esterni  per  condizione 
di  paradiapnia  rimetlonsi  di  nuovo  nella  loro  nor- 
malità. Questo  è unicamente  fondato  su  quelle  azio- 
ni elettive  di  rimedi,  che  si  dirigono  su  gli  organi 
che  nella  medesima  funzione  sono  fra  h>ro  vicari. 
Quindi  esso  abbraccia  quattro  principali  classi  Oi 
rimedi.  - 1 Diaforetici.  - 2 Diuretici,  • 3 £spetlo- 
ranti,  - considerati  come  sccernenli  della  mucosa 
delle  vie  respiratorie.  - 4 Catartici , considerali 
aneli’  essi  non  tanto  come  evacuanti,  quanto  come 
alti  a riordinare  il  processo  di  esalazione  mucosi 
delle  vie  enteriche.  Allato  al  diaforetici  sono  collo- 
cali i vcssicanti,  detti  secementi  cutanei,  che  Sloll 
chiamava  i rimedi  specifici  della  condizione  reu- 
matica. 11  quarto  metodo  è Veutrofico.  Dipende  da 
questo  il  ritorno  allo  stato  normale  della  piratro- 
(la  e delle  due  specie  di  essa,  indicale  oefia  sua  o- 
pera  dal  Puccinotli,  cioè  ipertrofia  e ipotrofia.  Es- 
sa comprende  tre  classi  principali  di  rimedi. -l. 
Denulrienlt,  o antinogisllci,  che  si  dipartono  in  di- 
retti e indiretti.  Fra  i diretti  non  v'Iia  che  il  salasso 
e la  dieta  tenuissima.  Fra  gl’indircUi  ì refrigennU, 
i ciilucnli,  ce  - 2.  ?Va(rtcnli,  che  riuniscono  iu  sè 
anche  molti  de*  casi  detti  Ionici  o corroboranli.  - 3. 
.Inliscpiici  0 ossifarmachi,  Ira  i quali  hanno  pur 
luogo,  entro  certi  limili,  anche  i cosi  UelU  dolcifi- 
canti. Il  quinto  metodo  è reuesIcUco.  Il  processo 
di  paracàlcsio,  sia  ganglionico,  spinale,  o ooceli- 
lico,  non  può  esser  riordinato  che  la  mercè  dei  ri- 
medi che  coinprcndonsi  in  questo  metodo.  I quii! 
rimedi  delti  appunto  euestetici  si  dividono  in  pri- 
Itct  e farmaceutici.  A questi  ultimi  appartengono 
molli  di  quelli,  che  nelle  motorie  mediche  ricevu- 
losono  delti  narcotici,  torpenti,  calmanti,  ec.,  scel- 
ti in  genere  per  la  loro  azione  elettiva  sul  sistema 
nervoso;  in  ispecie  per  quella  più  elDcace  che  la 
sperienza  ha  insegnalo  su  questo  o quel  centro  di 
attivila  sensoria,  secondo  clic  in  quelle  o in  quesVo- 
inoslriuvcrsedc  la  paracslesia.  Il  sesto  metodo  vìen 
tìcHo  specifico f e comprendo  le  indicaiium  di  due 
soli  rimedi  di  azione  assoluta  specifica, che  sono  il 
mercurio  o la  corteccia  peruviano.  II  primo  nelle 
malailio  contagiose,  il  secondo  nello  febbri  tnier- 
mittenti  miasmatiche.  Da  questa  succiula  esposi- 
zione de'somini  capi  della  terapia  goncralcdclPuc- 
eìnoUì  si  potrà  rilevare  nuovo  prova  della  bontà  o 
validità  clinica  della  sua  dottrina  patologica,  dal 
vedere  cioè  cum’olla  spazi!  sicura  per  il  campo  em- 
pirico della  materia  medica,  uè  v'  incontri  ad  ogni 
passo  quegl’  inciampi  che  v'  incontrano  le  altre  ; o 
come  le  azioni  elettive  dc'rimcdl,  questo  empirico 
fondamento  di  essa  sia  d’accordo  col  principio  del- 
I'  aiUnilH  fisiologica,  e come  unicamente  per  esso 
Feliologia,  la  nosologia,  la  semiotico,  la  terapia  ge- 
nerale si  compcnctrino  a vicenda,  restando  di  cia- 
scuna scinpro  ferma  la  base  empirica,  e polendo 
cosi  tulle  insieme  farsi  organo  della  scienza  clini- 
ca. Il  bisogno  di  nuova  materia  medica  annuncia 
tosto  clic  l'edilizio  patologico  è chimerico,  iputcli- 
co,  e noti  parte  duircinpirisino.Ciò  sarebbe  lo  stes- 
so che  por  islabilirc  un  sistema  razionale  di  medi- 
cina bisognasse  creare  o aspettare  nuovi  fatti.  La 
nobira  sciotiza  non  ammclte  questo  creazioni  in 
nussa.  La  mudiciuu  è scienza  di  coupcrazìunc  prò- 
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greuiva  da  Ippocralc  Hno  a nni.  Sicché  i falli  già 
ci  sono.  Cosi  è pure  de’  rimedi.  Il  fondamcDIo  em- 
pirico già  l' olicnne  la  maleria  medica,  e queslo 
non  ai  può  nò  abballere  nè  Iravolgerc.  Non  lianno 
tardalo  I rimedi  i piò  utili  cd  efficaci  a manifestarsi 
con  le  loro  azioni  elctiive  ai  più  antichi  osservatori. 
È questo  dunque  il  fondamenti)  certo  della  materia 
medica,  sul  quale  deve  agire  l'analisi  e l'induzione 
per  riccvcrno  la  corrispoudenza  coi  sommi  generi 
delle  malattie. 

Continuando  il  nostro  ragionare  sul  confronlo 
del  metodo  tenuto  dal  Romagnosi  e dal  Puccinolti, 
ci  giovi  eziandio  l' osservare  quanto  bene  si  sia  in 
quesl'ullimo  vcriQcato  ciò  che  il  primo  notò  avve- 
nire nell'  odierno  stadio  della  cultura  scienliDca 
dell’umana  ragione.  Impcrocchèdopo  avere  l'uma- 
na mente  fatto  un  passo  verso  la  verità  mercè  del 
senso  complessivo  (ippocratici,  empirici),  dopo  a- 
veme  devialo  per  vedute  parziali,  o per  assunto  il- 
lusorio, 0 per  credenza  che  trascorre  in  ideali  prin- 
cipii  (dogmatici,  melodici,  vitalisti),  ed  essere  lìnal- 
nalmcnlc  tornata  su  la  via  di  verità  mercè  la  di- 
scussione (analitici,  iatrosofisli),  essa,  come  avver- 
te il  Romagnosi,  non  si  lascia  di  nuovo  cosi  subi- 
tamente traviare  senza  ragione  di  causa.  Si  volge 
ella  prima  ad  esaminare  un  po'  meglio  le  pro- 
prie facoltà  , che  dianzi  ebbo  adoperate  quasi 
senza  conoscerle:  cerca  di  assicurar  loro  una  gua- 
rentigia sul  fatto  naturale:  si  schiera  dinanzi  le 
spericnzc,e  In  rischiara  e le  dispone  in  ordine  con 
ranalisiiesamina  qual'è  in  mezzo  a questi  II  punio 
dove  collocarsi  per  usare  il  metodo  induttivo  c sa- 
lire a un  principia  sperimentale  di  causalità;  assi- 
cura queslo  assioma  con  tutte  quelle  istanze  che  il 
metodo  esige:  ne  sperimenta  la  ulililà  e la  certez- 
za ritornando  sul  fatto,  e ottiene  cosi  la  contropro- 
va dcli’induzione.  Per  tal  modo  quanto  alla  Riuso- 
Ila,  dice  il  Romagnosi,  ciò  che  si  è fallo  , ciò  che 
si  può  c si  deve  fare  negli  studi  umani  viene  as- 
soggettato ad  una  grande  teoria  risullanlo  dalla 
stona  0 dalla  ragione,  c per  tal  maniera  le  dottri- 
ne vengono  cercale  in  tutta  la  loro  pienezza.  Nè 
diversamente  vorrebbe  il  Puccinolti  che  dovesse 
riuscire  una  vera  e valida  patologia.  « Perocché  lo 
<1  leggi  su  le  quali  ella  andrebbe  a stabilirsi  for- 
« merebbero  la  vera  critica  della  ragion  pratica; 
<1  come  quella  che  avrebbe  sempre  per  base  una 
a serie  di  falli  immutabili  c sempre  gli  stessi  por 
« si  lungo  ordine  di  osservazioni  o di  icmpi.K  colc- 
n sta  critica  metterebbe  al  sicuro  la  teorica  da  cur- 
ii li  fatti  nuovi, per  ignoranza  o malizia,  mal  veduti 
a 0 narrali,  c insegnerebbe  anclie  il  modo  di  scer- 
c nere  il  vero  dal  falso  in  tutte  lo  patologie  futuro 
a tanto  che  una  patologia  di  tal  fatta  potrebbe  cs- 
« sere  amplificala  ma  non  mutala:  perocché  il  mu- 
« tarla  varrebbe  lo  stesso  che  capovolgere  insieme 
a il  fondamento  empirico  della  scienza,  a Noi  non 
vorremo  qui  sostenere  che  tale  assolutamente  sia 
riuscita  la  patologi,)  del  Puccinolti , sebbene  per 
condurla  a tale  egli  abbia  aperto  il  sentiero;  c seb- 
bene le  suo  induzioni  siano  concatenate  con  un  ri- 
gore logica  il  piò  esatto. Confesseremo  però  di  es- 
sere pienamente  convinti , che  senza  la  dotlrina 
dei  rapporti  cliolugici  (che  a lui  solo  è dovuta) 
la  medicina  come  scienza  non  potrebbe  mai  aver 
regole  Icurcliche  ferme  diiuoslrabili  c pratica- 
bili , c che  quella  dottrina  non  sarebbe  giunta 
mai  alla  sua  pienezza  c validità,  senza  essere 


sostenuta  dalla  legge  naturale  dell'  aOinilà  flsiolo- 
gica. 

Conchiuderemo  questo  confronto  con  l'osserva- 
re, come  quasi  le  stesso  cose  che  rimangono  tut- 
tora a farsi  in  fliosofla,  si  desiderano  nella  scienza 
medica.  Cioè  dare  alla  scienza  dell'inicllello,  dice 
il  Romagnosi,  quella  latitudine,  quella  direzione  o 
quella  pienezza  che  a lei  vengono  assegnale  dalla 
natura  stessa  delle  cose  , e che  per  una  confusa 
tendenza  sono  richiesto  dal  volo  pubblico  delle  in- 
civilite popolazioni.  B veramente,  anche  in  medi- 
cina la  tendenza  della  nuova  èra  incominciata  6 
verso  il  sapere  determinalo,  c verso  la  scienza  dei 
rapporti.  È questa  la  fisonomia  di  qualunque 
buona  opera  che  oggi  sorga.  Ed  a tale  deside- 
rio 0 bisogno  di  assicurare , o di  ampliRcaro 
e di  connettere  la  scienza  intera  dell’  uomo  ma- 
lato con  le  altre  affini,  crediamo  che  poche  al- 
tro teorie  tanto  valgono  quanto  questa  dell'eliolo- 
gismo.  La  quale  sembra  moltro  la  piò  acconcia  a 
rendere  il  medico  osservatore,  ragionatore  c dol- 
io: perocché  tale  lo  esige  assolutamente  la  natura 
islcssa  della  dotlrina:  non  polendosi  questa  man- 
tenere nello  sue  guarentigie  empiriche,  senza  utia 
piena  cogtiiziano  c relazione  con  lutto  il  fallo  in  ad- 
diclro,e  depositato  nc'sacri  codici  dei  classici  osser- 
vatori: non  polendosi  applicare  a questa  parte  empi- 
rica il  metodo  induttivo, nè  studiare  la  cenvenienza 
0 disconvenienza  de'  fenomeni  infra  loro  con  l' uso 
delle  istanze  baconiane, senza  una  dottrina  abbastan- 
za estesa  in  fliosofla,  e luassiinc  in  quella  che  viene 
appellala  induttiva:  non  polendosi  salire  alla  ricerca 
di  causalità  c alla  delcrminaziono  dei  rapporti  elio- 
logici, senza  una  sufficiente  istruzione  in  lutto  ciò 
che  abbraccia  il  trattalo  delle  cause  remote.  Am- 
plisiimum,  dice  SprengcI,  auteiii  et  (alias  fere  na- 
lurae  amòtluni  perscrulari  debel  qui  catisis  mor- 
òorum  file  exponendia  iludet.  Ed  è a questo  pro- 

fiosilo  che  raccomanda  specialmente  il  l'uccìnolti 
a meteorologia  e la  geogralla  tisica.  E quanto  a 
uesla  ultima, egli  vorrebbe  che  fosse  il  primo  stu- 
ia di  un  medico  dopo  quello  d'Ippocralc  c di  Ba- 
cone. Come  in  oltre  vedere  quanto  basta  nella  me- 
dia posizione  delle  funzioni  nerturòale,  so  non  si 
possiede  una  istruzione  flsiologica  la  piò  comple- 
ta, e se  non  si  tiene  la  mente  sempre  occupala  nel 
conoscere  i progressi  della  scienza  dell’  uomo  sa- 
no? Come  flnalmenic  poter  giungere  alla  interpre- 
tazione intera  del  fatto  clinica,  se  non  sì  osservano 
con  la  piò  scrupolosa  diligenza  I sintomi  tulli , so 
non  si  analizzano  rcllamcnie,  se  non  si  distinguo- 
no dai  centri  di  cumplicazionc,sc  non  si  tiene  l'oc- 
chio allcnlissiino  sui  fenomeni  critici , c sui  carat- 
teri di  corrispondenza  che  possono  presentare  lo 
varie  secrezioni  tutte  col  processo  morbosa  I Que- 
sta serio  di  cognizioni  fa  parte  integrante  della  pa- 
tologia del  Puccinolti, cd  è d'indispensabile  neces- 
sità clinica,  perchè  ciascuna  di  esse  può  formare 
un  anello  inseparabile  da  quella  catena  di  giudizii 
diagnostici,  clic  dalle  cause  remolo  penetra  nel 
fallo  clinico  Uno  alla  sua  risoluzione,  c lo  occom- 
pagna pur  anche  lungo  lo  stadio  della  convalescen- 
za. Ella  è insomma  la  sola  ■eoicixz  aviococici  elio 
può  mostrare  maggiori  punti  di  alleanza  scicnliflca 
con  la  igiene  si  privala  che  pubblica, c vedere  per- 
tanto  i suoi  principii  causai!  collegati  con  quelli 
della  cducazion  (isica  c della  lulcla  sanitaria  dello 
socicià  e delle  nazioni. 
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INTRODUZIONE 


Corre  ormai  più  di  un  lustro  da  ohe  il  cliolcra- 
morbus,  soUoposlo  alle  osservarioni  dc’mcdici  eu- 
ropei, ha  giù  acquistalo  una  storia  completa  del 
viaggio  da  lui  ratto  dal  Delta  del  Gange  sino  a noi. 
K quali  e quanti  ponoli  d'indole  e costumi  diversi 
abbia  invaso,  quali  latitudini  abbia  toccalo  , sotto 
quali  diversi  climi  sia  comparso,  quanto  tempo  si 
sia  Tcrmalo  nei  suoi  fatali  alloggiamenti , quante 
vittimo  sieno  stale  sacriDcalc  alla  sua  micidiale  c- 
scursionc,  sono  notizie  giù  depositale  negli  archivi 
della  scienza.  Come  pure  per  le  medesime  osser- 
vazioni si  è conseguila  una  esalta  monogralla  del- 
la sua  nuova  e straordinaria  forma  morbosa.  Le 
quali  monogralìc  ripetute  sempre  allo  stesso  modo 
in  cciilinaja  di  seriilori.ormai  non  lasciano  più  nes- 
sun dubbio  sulla  diagnosi  faneropalica  della  ma- 
lattia, e lìssniio  per  conseguenza,  stante  la  costan- 
za delle  forme,  una  dilfcrcnza  dimosiralissima  tra 
essa  ed  altri  morbi  contagiosi  n epidemici  finora 
comparsi.  Si  6 osservato  con  diligenza  cosa  olfra- 
110  di  particolare  i cadaveri,  e cosa  olTrir  possa  di 
cognito  la  morie  in  questa  misteriosa  tragedia  del- 
la vita. Che  se  ad  onta  dei  grandi  avanzamenti  del- 
la nolomia  nel  nostro  secolo  , noi  non  siamo  stali 
colle  ripeliilc  e ricercatissime  sezioni , più  fortu- 
nali de'  medici  dc'passali  tempi  nel  discuoprirc  le- 
sioni riferibili  ai  caratteri  primi  ed  idiopatici  del 
morbo  , non  riusciranno  per  tanto  al  pari  di  quei 
tempi  infruttuosi  i fenomeni  notali  con  maggior  di- 
ligenza per  gli  studi  che  continueranno  in  avvenire 
su  la  malattia.  Anzi  dirò  che  le  sole  osservazioni 
sui  cadaveri  potranno  mostrarsi  senza  vergogna  ai 
medici  futuri , pcrcliò  degli  studi  falli  intorno  al 
cbolera  orientale  esse  sole  stanno  in  rapporto  coi 
lumi  attuali  della  scienza.  AH'incontro  la  parte  pa- 
lolnglca  del  cbolera  manca  tuttora  d’  una  analisi 
esalta.  I fenomeni  osservali  in  massa  non  sono  an- 
cora stali  a sulflcicnza  interpretali,  e non  se  ne  6 
stabilita  quella  esalta  concatenazione  che  possa 
chiarire  l'origine  e il  progresso  loro,  e svelarne  in 
seguilo  la  natura  per  le  allincnze  dimostrabili  tra 
il  sistema  organica  principalmente  alfcllo , 1’  allc- 
razionc  del  processo  dinamico-cbimlco  che  per  es- 
so si  compie,  e la  causa  occasionalo  e remota  che 
insieme  unite  valsero  a tubarlo.  Senza  collocare  al- 
meno i fenomeni  principali  ciascuno  al  loro  posto, 
.senza  fissare  le  mentovale  allincnze  , nè  la  cliolo- 
gia  del  cbolera,  nè  la  sua  terapeutica  assumer  po- 
tevano ancora  un  aspetto  razionale  , e devono  per 
conseguenza  mostrarsi  finora  I tanti  studi  falli  iu- 
lorno  a tale  malattia  uscenti  appena  dalla  chiostra 
dell'empirismo. 

Premetto  adunque  un  capitolo  dove  ricercando 
la  ualura  epidemica  o contagiosa  del  morbo  , ri- 
Piic.  Voi.  I. 


monto  alle  leggi  delle  epidemie  stazionarie  : di- 
scorro la  influenza  delle  cause  cosmo-telluriche  net 
suscitare  morbi  epidemici , e sviluppare  in  pari 
tempo  II  germe  di  una  contagione.e  couvcrliro  una 
endemia  in  epidemia  : dimostro  il  facile  connubio 
fra  alcuni  contagi  e alcuni  morbi  epidemici;  e sta- 
bilisco per  questo  leggi  medesimo  lo  attinenze  elio 
ha  presentato  il  cbolera-morbus  sin  dal  suo  nasce- 
re con  le  cause  topograflcho  occasionali  e colla 
causa  oITcltrice  insorla  per  esso,  e col  carattere  c- 
pidemico-conlagioso  che  a lui  ne  risulta.  Quindi 
piuttostoebè  disputare  su  la  convenienza  o discon- 
venienza di  corti  metodi  terapeutici,  i quali  ancora 
devono  per  necessità  mancare  del  fondamento  del 
clinici  raziocini,  mancando  siccome  si  è dello  l'a- 
nalisi esalta  dc'fenomcni,  mi  parvo  tempo  e consi- 
glio migliore  di  rivolgere  tutta  raltcnzioiio  sui  fe- 
nomeni stessi , cominciare  a sottoporli  ad  analisi 
severa,  e venir  cosi  preparando  i materiali  per  una 
sloria  patologica  del  cbolera-morbus , la  quale 
possa  segnare  il  primo  passo  razionale  della  scien- 
za verso  il  desiderato  conoscimento  della  natura  di 
sifTatta  malattia. 

Con  questo  scopo  io  mi  son  dato  ad  osservare  i 
cliolerosi  raccolti  nell'ospedale  di  Santa  Lucia  in 
Firenze  : con  questo  scopo  mi  sono  recato  in  mez- 
zo al  teatro  della  strage  a Livorno , non  tanto  per 
rellilìcaro  lo  osservazioni  empiriche  che  finora  si 
posseggono  suirandamenlo  e io  fasi  diverse  delia 
malattia,  quanto  per  istudiarc  e analizzare  i feno- 
meni principali  che  la  costituiscono.  L nel  mentre 
elio  io  veniva  osservando  , scriveva  al  letto  stesso 
degli  infermi  le  mie  diniclio  annotazioni:  comuni- 
cava i mici  pensieri  desunti  dal  fallo  ad  ijluslri  col- 
leghi interessali  al  pari  di  me  nello  studio  de'  falli 
stessi,  e mi  ammaestravo,  e rclliOcavo  le  mie  ideo 
con  le  loro  sensale  obbiezioni.  Con  questi  mezzi  io 
venni  in  fine  a formarmi  una  idea  per  me  almeno 
abbastanza  chiara  e ordinala  di  tutta  intera  la  ma- 
lattia , lin  dove  i sensi  e il  raziocinio  scortati  dal 
fatto  stesso  la  possono  raggiungere,  e presi  cura  di 
esporla  in  una  serio  di  cliniche  annotazioni , elio 
desidero  sieno  riguardate  almeno  come  preparativi 
per  la  storia  patologica  del  cliolcra  orientale. 

Ora  per  invitare  gli  altri  ai  medesimi  studi  ag- 
giungerò,che  ad  investigare  il  cholcra  non  si  vuole 
incominciare  dallo  studiarlo  nel  suo  periodo  algi- 
do-ciniiolico.  Davanti  a questa  terribile  e rapida 
scena  di  morte  , la  scienza  diventa  nulla.  Sarebbe 
lo  stesso  che  un  geologo  il  quale  volendo  conosce- 
re i caratteri  d'  una  montagna  vulcanica  , li  ricer- 
casse quando  questa  è in  fiamme.  Invece  è nio- 
slieri  sorprendere  la  misteriosa  malattia  e prima  e 
dopo  di  questo  periodo.  Gli  è solo  in  questi  inu- 
r,i 


Di^ijizecl  by  Google 


478  IXTROMZIOM’- 


mcnli  che  lascia  scoperta  qualche  traccia  di  sè  : è 
soto  in  questi  momenti  clic  il  mostro  dell'  oriente 
disvela  qualche  cosa  di  analogo  alle  specie  cono- 
sciute; e sono  queste  analogie,  questi  pochi  capi 
che  escono  dalla  matassa  raggruppala  acl  periodo 
nlgido-cianolico , che  possono  soli  valere  a dira- 
darla , e forse  anche  un  giorno  varranno  a discio- 
glicrla  completamente  in  tutte  le  suo  fila  primi- 
tive. 

Ma  assai  più  dei  segni  prodromi  del  cholcra,  ( i 
quali  sebbene  si  leghino  ancora  con  alcune  cause 
presenti, ed  annuncìino,  bene  esaminati, quasi  sem- 
pre i sistemi  che  con  più  forza  vengono  assalili  dal- 
la potenza  morbosa, non  ponno  nolarsiin  tulli  e spe- 
cialmente ne’  cholcrosi  raccolti  negli  ospedali , e 
benché  nolati,il  periodo  che  segue  di  estrema  gra- 
vezza spesso  cancella  nella  mente  dell’  osservatore 
qualunque  idea  raccolta  in  principio  ] ; assai  più  , 
dissi  dei  segni  prodromi,  deesi  prnflllare  della  os- 
servazione delle  cosi  delle  maialile  successive  e 
convalescenza  de'cholerosi.  Coloro  che  non  hanno 
mai  veduto  il  cholera  asiatico,  o quelli  che  non  no 
hanno  traveduto  che  pochi  casi  alla  spicciolala , o 
quelli  ancora  che  nnn  l' hanno  osservato  che  net 
periodo  algido-cianotico  si  sorprenderanno  per  av- 
ventura del  mio  consiglio  di  studiare  una  malattia 
quando  essa  é linila,o  quando  si  è tramutala  inol- 
tre di  diversa  natura  .siccome  generalmente  si  pen- 
sa del  cholera,  al  di  lò  del  periodo  della  cianusi.lo 
potrei  risponder  loro  che  l'osservazione  della  con- 
valescenza d' una  malattia  superala  ( c tanto  più 
quando  essa  è grave,  nuova  e uìIUcìIu)  é come  l'a- 
pertura del  cadavere  dopo  una  malattia  Unita  colla 
morie.  L’osservare  quali  funzioni  sono  le  prime  a 
rislabilirsi,qnali  sistemi  organici  stentino  più  0 me* 
no  a riprendere  il  loro  stalo  normale  compie  la  sfe- 
ra della  concatenazione  di  atliiicnzc  diagnostiche  , 
col  farvi  entrare  di  più  quell’  elemento  , che  ci  è 
sempre  di  gran  lume  nei  giudizi  clinici,cioè  l'azio- 
ne mcdicatrice  delle  forze  libere  della  nalura.Ces- 
serebbe  perù  la  loro  sorpresa  s’essi  si  fossero  tro- 
vali in  mezzo  aH’epidcmie  , ed  in  luogo  dove , sic- 
come era  a Livorno,  l'avvedutezza  sanitaria  avesse 
aperto  due  ospedali,  I’  uno  per  accogliervi  il  cho- 
lcra nel  suo  periodo  massimo,l’altro  per  i cosi  detti 
convalescenti.  Senza  una  istituzione  così  provvida, 
senza  una  separazione  dei  primi  dai  secondi  non 
si  può  scorgere  il  quadro  nosologico  in  grande 
della  malollia,né  tener  dietro  al  corso  completo  del 
cholera.  Nella  moltitudine  dc'casi  sfuggili  al  primo 
periodo  mortale  , si  avvedrebbero  allora  che  per 
mancanza  di  osservazioni  abbastanza  molliplicate 
ed  esatte  si  riguardano  come  convalescenti  i su- 
perstiti al  periodo  cianotico,o  come  ravvolti  innuo- 
va malattia  di  diversa  indole.  Adoperando  questi 
mezzi  nello  studio  del  cholera  in  tulio  il  corso  del- 
le sue  metamorfosi  patologiche,io  potei  avvedermi 
che  I cosi  detti  convalescenti  erano  lullavia  chole- 
rosi , che  la  perfetto  convalescenza  non  comincia 
nel  cholera  (meno  qualche  rarissimo  caso)  che  al 
di  là  del  decimoquarlo  o del  ventunesimo  giorno, e 
che  le  malallie  in  che  esso  si  repula  generalmente 
tramutato, non  sono  che  complicazioni  che  s'assoc- 
cianu  alla  condizione  morbosa  primitiva  , tullavia 
permanente.Discopcrli  questi  falli  io  cercai  di  met- 
tere in  attinenza  i diversi  periodi  di  tale  malattia 
con  i diversi  caratteri  de’  fenomeni  esterni  i più 
imponenti  che  oUre ài  cholcra.c  non  mi  fu  difliclle 


di  trovare  in  uno  la  ragione  dcH’alIro.UispnsIn  com 
il  corso  della  maialila  c ordinali  i reiioineiii.iiii  re- 
stava di  fissare  Ira  questi  il  prololipo,  e poterlo  se- 
guire sino  all'estrema  durala  del  morbo.  ijueslo 
inlento  pur  mi  condussero  le  osservazioni  ile'  cho- 
lcrosi superstiti  al  periodo  algido.  Quando  io  mi 
trovai  in  mezzo  a ccniinaja  di  tali  infermi, c appena 
ne  vidi  uno  che  non  avesse  su  la  cute  un  qualche 
genere  di  eruzione  csanlemalica  , o le  tracce  eti- 
dcnli  di  averla  solTerla,  io  non  doveva  alleo  eerca- 
re,fuorchè  se  la  varietà  di  queste  cutanee  affezioni 
avesse  avuto  nessuna  dipendenza  dalla  macchia 
prololipa  e singolarissima  della  cianosi. Vedeva  che 
le  località  preferite  da  queste  eruzioni  , generai- 
mente  reputale  per  accidentali  c secondarie, erano 
sempre  le  medesime  prescelte  pure  dalla  cianosi. 
Dall'altra  pane  la  cianosi  era  fenomeno  imponeu- 
le,  caraneristico,  esclusivo  quasi  della  nuova  ma- 
latlia.Chc  restava  dunque  n spiegarsi?  Non  la  com- 
parsa coslanic  del  fenomeno,  non  la  costanza  della 
sua  prescelta  localilà.  Vi  era  solo  da  intendere  fa 
diversa  colorazione  delle  macchie  cutanee,  e alcu- 
ne varielà  che  in  alcuni  casi  si  prcscniavano  nella 
forma  di  queste  macchie  mcdcsime.l  fenomeni  al- 
Irellanto  imponenti  dell'  ailcrala  respirazione  mi- 
rescro  conto  di  siffatta  diversa  colorazione , e le 
complicazioni  insorte  nel  periodo  di  piressia  mi  re- 
sero ragione  snfllrienle  per  intendere  le  memora- 
te varietà.  Cosi  vidi  liualmenic  la  connessione  dei 
fenomeni  principali  schicrarmisi  quasi  da  sé  sul 
piano  niodcsiino,che  io  aveva  ordinalo  innanzi, del- 
r andamento  intero  della  malollia.  Potei  per  lai 
metodo  e si  favorevoli  occasioni  riunire  i diversi 
brani  in  che  fin  qni  gli  osservatori  hanno  diviso  il 
cholera  asiatico,  considerando  alcuni  il  periodo  al- 
gido per  malallia  completa  e lasciando  di  parie 
(|uasi  i due  terzi  del  resto  di  essa  ; reputando  altri 
malallie  diverse  e sopravvenienti  quelle  alTczioni , 
il  di  cui  fondo  è sempre  lo  stesso, c la  di  cui  var  e- 
là  apparente  non  dipende  che  dal  ricompor.-i  gra- 
dualo della  respirazione  e della  emalosl. 

Questi  sono  I fondamenti  di  quelle  mie  cllniche 
annolazinnl,  che  stabiliscono  la  natura  esantemati- 
ca del  cholera.  Il  che  fu  pensiero  anche  di  altri, 
ma  niuno  giunse  a dimostrarlo  co’  falli  e con  l’ t- 
nnlisi  completa  di  essi. e niuno  seppe  trovare  nella 
cianosi  quella  forma  esantematica  matrice,  che  si 
presenta  la  prima  e accompagna  il  corso  intero 
dell'esanlrma.oon  oITcrendo  disiraordinariosenon 
che  le  metamorfosi  del  colore  ; fenomeno  che  è 
una  necessaria  conseguenza  delle  straordinarie  a- 
bcrrazioni  dell’  allo  respiratorio , proprie  soltanto 
del  cholera-morbus. 

I grandi  fenomeni  che  presenta  la  cote  nel  cho- 
lera  sono  stali  pertanto  I’  oggetto  principale  delle 
mie  osservazioni. Da  questo  lato  credo  che  non  in- 
contrerò opponimcnti;  mentre  le  affezioni  cutanee 
da  me  osservate  nei  cholerosi  non  sono  che  copie 
di  ciò  che  presenta  il  fatto  stesso.  A chi  si  è trova- 
lo in  mezzo  a moltitudine  di  malati, forse  non  ve  ne 
sarà  alcuna  che  non  gli  rimembri  casi  simili  da  lui 
veduti.  Tantoehè  sebbene  le  induzioni  che  io  slabi- 
lisco  sulla  natura  del  morbo,  cadessero  per  nuove 
osservazioni  successive,  la  pane  dello  cutanee  af- 
fezioni nel  cholera  sarà  siate  sempre  da  me  illu- 
slrnla  a preferenza  degli  altri  in  questa  malallia,  e 
sarà  sempre  un  passo  di  più  che  si  sarà  fallo  verso 
la  completa  cognizione  di  essa. 


SUL  CUOLEItA  MOBBUS.  iiS 


Quanto  alle  cliniclie  annotazioni , corno  in  gran 
parto  Uissoinigtìanti  (la  (incile  che  finora  sono  sta* 
te  divulgate  intorno  a tale  malattia  , avranno,  spe> 
ro,  suDlcientc  dimostrazione  dal  tempo,  ^è  mi  si 
vorrà  attribuire  a vanità  di  dir  cose  da  altri  non 
(tette,  la  dilTerenza  du’concetti  patologici  da  me  a- 
dottati.  Essa  è la  conseguenza  dell'  essermi  io  po- 
sto a studiare  il  cliolera  senza  preoccupazioni  ; a- 
vendo  a bella  posta  appartato  e chiuso  ogni  libro 
su  tale  argomento,  perchè  riutelletto  si  accostasse 
nudo  alla  osservazione  dei  tatti  ; e perchè  credo 
che  quando  si  ha  sotto  gli  occhi  la  natura  in  mez- 
zo a una  massa  molliturmc  di  casi,  poco  importi  il 
sapere  cosa  iie  abbiano  detto  o pcusalo  gli  altri. Hi) 
osservato  con  diligenza  prima  di  giudicare.  Se  i 
mici  giudizi  non  saranno  sempre  a paro  col  vero  si 
potrà  dire  che  non  ho  osscnato  abbastanza,  oppu- 
re che  la  specialità  del  luogo  delle  mie  osservazioni 
imprimeva  caratteri  tali  ai  chnicra  che  altrove  non 
si  videro;  ma  non  mi  si  potrà  dire , che  i principi 


che  io  stabilisco  siano  mai  andati  innanzi  alla  os- 
servazione. 

Hi  è mancato  l'agio  di  tare  un  libro  alla  distesa, 
e dividerne  le  materie  con  le  consuete  regole  ac- 
cademiche. Lascio  ai  concetti  la  loro  rozzezza  na- 
tiva e la  loro  brevità  ; preferendo  che  si  guadagni 
tempo  nel  leggere,  per  ispcndcrlo  nel  pensare. Ilo 
invece  cercalo  che  le  mìe  proposizioni  abbiano 
quell'ordine  sidtanlo  che  sia  II  più  acconcio  a dare 
un  quadro  patologico  della  malattia.  Se  i critici  vi 
troveranno  dei  bruschi  trapassi  li  perdonino  alla 
prestezza  in  che  ho  voluto  dettarle , onde  fossero 
pubblicale  durante  la  epidemia.  Fuori  del  qual 
tempo  , oltre  al  non  esservi  più  subito  i falli  alla 
marni  da  confermarle,  assai  pochi  manterranno  lo 
spirito  si  melanconica  da  rivolgersi  a libri , che 
segnano  un'epoca  di  tanta  strage  fraterna  , e di 
tanto  vuoto  nelle  opinioni , c nei  poteri  de'  mor- 
tali. 


C P I T 0 L 0 PRIMO. 


Àl.C.V\r.  LEGGI  DE*  Sionoi  EPIDEMICI  E CONTAGIOSI  APPLICATE  AL  CHOLEKA-MOnBUS. 


I. 

Come  le  grondi  epidemie  e le  conUffìoni  faccia- 
no parie  di  quelle  calaslroH  fìsiche  del  globo,  che 
lissarono  le  epoche  primitive  della  umanilà  e le  o- 
rigirìi  delta  sapienza  mitica  delle  nazioni  : come 
sieno  alale  esse  ora  cau^a  ora  cCTeUode'  commovi- 
menti polilici  che  hauno  più  agilato  le  masse  so- 
ciali : come  abbiano  talvolta  dìsciolti  gli  ordini  ci- 
vili 0 rimanala  l'umanilò  a'pcriodi  di  barbarie  ; la- 
l'allra  desiando  tra  gii  affelli  i più  possenti  quello 
della  canlù,  c diradando  gl'iiutomaLili  per  rozzez- 
za 0 paura,  abbiano  indirctlamcnlc  promosso  trai 
superstiti  rincivilimenlo  : come  io  fine  alla  manie- 
ra del  sole  c dell'  oceano  , c delle  emigrazioni  dei 
popoli  ricercatori  di  cultura  icngaiiuaiicircssc  l’an- 
Hchissima  via  dcll'iiman  genere  da  oriente  in  occi- 
dente, partecipando  quasi  della  tendenza  generale 
della  vita:  sono  ricerche  di  medica  filosofia  che  la- 
sceremo  iulsinlo  voicniicri  a quo'sapienli  che  vor- 
ranno applicarle  alla  storia  dd  enotera  : sono  i 
principi  (ilosoGci  della  storia  delle  epidemie  e dei 
contagi,  storia  legala  sempre  colte  piò  grandi  vi- 
cende del  ciclo,  delta  terra,  e Ucll^  umanità. 

I rt'nomcni  grandi  c straordinari  che  avvengono 
nel  mondo  delta  natura  hanno  sempre  una  causa 
parimente  straordinaria  c grande  che  li  produce. 
Questa  causa  ora  è palese  , ora  è soltanto  deduci- 
bile dalla  immanità  dctrcCTello.  Gravissime  epide- 
mìe c nuove  insorsero  talvolta  senza  che  i nostri 
più  delicati  slromcnii  fìsici  abbiano  potuto  notare 
alcun  rangiamento  meleurologico  nell'  atmosfera  | 
mentre  all'  opposto  dopo  uolabilissimc  mutazioni 


atmosferiche  l'epidemia  dapprima  dominante  non 
cangiò  luciiumamcnlc  la  sua  natura. 

111. 


V"  ha  dunque  un  genio  epidemico  rettore  delle 
epidemìe  stazionario  cosroicne,  che  sfugge  alle  no- 
stre fìsiche  indagini,  c che  probabilmente  dipende 
da  iiiduenze  magnclo-elellriche,  luUora  oscure, sui 
corpi  organici  intermessi  tra  il  magnelismo  terre- 
stre e l'atmosferica  clcltriciià.E  questa  la  parie  in- 
cognita della  predisposizione  a'morbi  epidemici. 


Nelle  contagioni  sì  osserva  dei  pari  clic  uomini 
costiluili  nella  migliore  sanilà  ammalano  di  esse 
nell'alto:  mentre  altri  cagionevoli  rrslano  immuni 
ad  onta  uello  evidenti  comunicazioni  con  grinfeltì. 
V'ha  dunque  una  parte  incognita  anche  nella  pre- 
disposizione individuale  ai  contagi.  Tale  incognito 
elemento  elude  ogni  nostra  ricerca, perchè  è com- 
patibile collo  slato  sano  : non  ha  alcuna  apparenza 
morbosa  : se  non  si  presenta  la  materia  contagiosa 
di  cui  è forse  un'  esca  inconcepibile,  mentre  una 
volta  consumala  rado  ò clic  si  riproduca  , muore 
con  noi  senta  aver  reca  lo  vcrun  uocumcnto.I.c  cau- 
se predisponenti  comuni  non  generano  questo  ele- 
mento inuividuale,  ma  valgono  beasi  a discioglicr- 
lo  da’  suoi  vincoli  fìsiologici. 


V. 

Nel  parlare  adunque  di  predisposizioni  a'  morbi 
epidemici  e contagiosi,  v'ha  un  principio  incognìlo 
si  per  gli  uni  che  per  gli  altri, da  ammeUersì  come 
ileiioUo  da'suoi  cfteUi;  ma  non  suscettibile  d'  ana- 
lisi. 1 falli  non  hanno  dimostralo  altro  finora  , clic 
la  sua  dilTerenza  dalle  altre  maniere  comuni  di 
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prt'Jisposliioiic,c  che  vi  può  essere  fra  il  genia  e- 
piJcmicu  , e la  preUisposizioiic  iiulividualo  a'  eon- 
lagi,  ora  mia  allinilò,  ora  una  disalliuilà. 

VI. 

Avvi  però  una  serie  d'allre  cagioni  prcdisponcnli 
dclcrmriiabili  c cognite  a sunicicnza  per  comincia- 
re da  esse  le  ricerche  su  P origine  e la  natura  dei 
mali  epidemici  e contagiosi.  Tali  sono  le  inllucnie 
telluriche  tanto  per  gli  uni  che  per  gli  altri , il  di 
cui  congiungimento  colle  cosmiche  dà  la  manife- 
stazione morbosa  con  forme  particolari  nelle  pri- 
me, dà  la  propagazione  e riproduzione  del  germe 
contagioso  per  te  seconde. 

VII. 


Morbi  epidemici  e contagloni  possono  nascere  e 
mantenersi  distinti , perche  dipendono  da  polenzc 
•li.siiiilc  di  origine  e natura;  ma  le  inDuenze  tellu- 
riche li  riuniscono  talora  insieme  nelle  loro  scm- 
lilanzc  , sicché  in  tali  occasioni  diOicile  e sempre 
rimontare  alla  origine  del  loro  nasciinculo  c segui- 
re le  tracce  distinte  che  gli  uni  o le  altre  vaimo  se- 
gnando in  mezzo  alle  popolazioni. 

Vili. 

Le  quali  dilQcollà  si  aumcntanoancor  piò  quando 
l'unione  delle  cause  cosmiche  c telluriche  ha  inge- 
nerato sino  ab  antico  in  alcuna  località  una  cnde- 
inla,  c quando  lo  sviluppo  straordinario  epidemico 
di  questa  è contemporaneo  a quello  di  un  contagio, 
che  ne  assuma  alcune  principali  forme  somiglianti. 


A fare  però  che  un  morbo  endemico  vesta!  ca- 
ratlcri  di  epidemia  e si  dilati  a più  larga  sfera  di 
individui,  di  località  e di  tempi,  è mestieri  in  pri- 
ma che  la  costituzione  cosmica  siazionaria  del  det- 
to luogo  sia  cangiata,  onde  s'imprima  negli  uomini 
una  nuova  tendenza  a nuovo  genere  di  morbi, c che 
la  costituzione  tellurica  unitasi  all'altra  abbia  an- 
che essa  un  grado  e un  modo  d'azione  insolito, on- 
de si  formino  nuove  c speciali  rclazioui  fra  i vari 
agenti  fisici  esterni  c i vari  sistemi  organici , c si 
formi  cosi  la  conversione  dell’  endemia  in  morbo 
epidemico. 


X. 


A cosi  fatto  morbo  maneano  le  proprietà  di  al- 
lontanarsi dal  ciclo  c dal  suolo  dove  permanenti  si 
mantengono  le  influenze  esterne  che  lo  promosse- 
ro : e se  avvenga  ch’esso  ne  emigri,  c si  vegga  ri- 
prodotto sotto  altri  c diversi  climi  e in  dilTcrcnti 
tempi,  e specialmente  dove  lo  causo  locali  o non 
esistono  o non  son  tali  che  stiano  in  corrisponden- 
za coH'elTclto  nuovo  e grande.scgno  è che  al  mor- 
bo epidemico  si  è unito  un  elemento  di  trasmissio- 
ne libero,  e alto  a trasportare  sé,  c con  sé  tutte  le 
parli  costituenti  il  morbo,  indcpcndcnlemcnle  da 
qual  sia  topografica  o atmosferica  condizione, Par- 
lo qui  del  coulagio. 

XI. 

Come  vi  sono  dunque  morbi  epidemici  che  per- 
corrono soli  tulla  una  parabola  annuale,  cosi  vi  so- 
no conlagioui  che  dominano  isolale  ed  esquisile  in 
vari  luoghi  c tempi;  tanta  essendo  alle  volte  la  loro 
disalllnità  che  gli  uni  non  compaiono  llnchégli  al- 
tri non  hanno  ultimato  il  loro  corso.!  fatti  ammae- 
strano del  pari  che  vi  sono  morbi  epidemici  che  si 
accoppiano  coi  contagi , sia  che  nascono  insieme  , 
sia  che  si  incontrino  nel  loro  corso  , sia  che  si  se- 
gnano ; tale  essendo  alle  volte  la  loro  alUtiilà  die 


giungono  persino  a costituire  un  solo  morbo  idco- 
tiflcandosi  l'uno  ncirallro. 

XII. 

(Ina  medesima  causa  cosmo-tellurica  nell'  inge- 
ncrarc  che  fa  cITctli  nocivi  c mortali  per  I'  uniaiia 
specie,  può  favorire  cininenlcmenlc  la  riproduzio- 
ue  di  una  specie  ultima  di  usseri  organici, quali  sa- 
rebbero i conlagi.  Quindi  un  morbo  epidemico  e 
una  coiilagionc  possono  nascere  nello  slusso  tem- 
po, ma  scparslamcnie,  per  una  medesima  causa  c- 
slcrna,  senza  bisogno  di  far  1'  uno  produttore  dcl- 
l'allra.  In  tali  incontri  o il  contagio  si  gilta  sul  po- 
polo epidemicamente  ammorbalo,  o ne  assale  uuo 
che  noi  sia. 

XIII. 

Quando  avvenga  Ira  i due  distinti  prodotti  ua 
connubio,  allora  le  contagloni  anch'esse  scguitauo 
la  direzione  della  lue  matrice, c lo  più  lievi  costila- 
zioui  analoghe  le  invitano  c le  favoriscano. 

XIV. 

Por  tal  modo  il  contagio  diventa  epidemico.  Si 
ordina  una  malattia  di  formo  csanleinalJdic  unite 
a forme  acquisite  daireiidcmia,  se  questa  per  cau- 
se cosmo-telluriche  si  fece  epidemica. 

XV. 

Perché  però  una  endemia  divenU  epidemica , c 
perché  una  stessa  causa  svolga  nello  stesso  tempo 
un  sciuiniu  contagioso  che  con  essa  s'immisclii,  vi 
vogliono,  come  dicemmo,  grandi  niulamciili  c in- 
consueti nella  cosliluzione  geografica  c almo^erica 
del  suolo  dove  il  fenomeno  avviene. 

XVI. 

Di  più  questi  nascimenti  contemporanei,  c con- 
nubi consecutivi  non  succedono  che  fra  morbi  en- 
demici falli  epidemici  d'  un  dato  clima  , c contagi 
indigeni  del  clima  medesimo.  E sullo  altri  climi 
Irasferilo  il  nuovo  contagio  non  si  marita  colle  co- 
I sliluzioni  epidemiche,  se  queste  non  hanno  aualo- 
gia  con  quella  del  suo  suolo  nativo. 

1 XVTI. 

Di  tali  connubi  pcrlanlo,  la  parte  epidemica  non 
può  cscirc  dal  luogo  dove  nacque.  Fuori  di  essa 
non  si  dilata  che  il  contagio  , il  (|ualc  mentre  tra- 
scorre per  le  vie  commerciali  di  terra  in  terra , o 
dai  mari  a dai  continenti,  dove  non  trova  epidemi- 
ca cosliluzione  analoga  si  limila  csi  cslingue.Ogni 
luogo  adunque,  dove  la  conlagione  esotica  s'intro- 
duce e si  presenta  con  carattere  epidemico  , som- 
ministra qualche  elemento  proprio  , che  influisce 
su  la  intensione  e su  l'andamento  dcircpidemia.Se 
nnn  lo  somministra,  la  conlagione  vi  si  mostra  de- 
bole, vi  passeggia  a stento,  e nella  carta  geografi- 
ca del  suo  viaggio  questi  passi  non  sono  che  lince 
unitive , che  si  diramano  fra  I'  uno  e l'ultra  spazio 
di  quelle  regioni,  dov'essa  favorita  da  cause  locali 
ingigantì  epidemicamente. 

XVllI. 

Abbiamo  dclip  che  alcune  epidemie  come  alcuni 
coulagi  nascouo  soli  c tali  si  manicnguno  ; die  al- 
tre uascoiio  insieme  allo  sviluppo  slraordnvatio  di 
un  seminio  contagioso,  per  la  stessa  localilà  cosmo- 
Icllorica  0 nella  stessa  causa;  i quali  carallcri  indi- 
geni li  cosliluiscono  in  connubio  late  da  polersi  tra- 
sportare fuori  del  luogo  natio,  c mostrarsi  dovun- 
que colle  stesso  forme,  àia  il  caratlcro  epidemico, 
dicemmo,  che  non  può  uscire  dal  luogo  nativo,  c 
non  si  rialfaccia  nel  giro  della  conlagiono  se  non 
dove  questa  iucuulri  cuudiziuui  lopograUrhc  somi- 
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glianli.  Ora  il  simiiu  vcdrctna  uv«ciiire  ulI  curuUu- 
re  cuiitagioso. 

XIX. 

Perocché  vi  sono  anche  morbi  epidemici  che  na- 
scono soli,  e nel  turo  corso  incoiitraiisi  con  conia- 
gi  sporadici  sviluppali  per  cagioni  locali  alle  a in- 
iluirc  sui  contagi  slessi  indigeni,  e non  su  i’unda- 
ineiilu  grande  deirepideinia.  In  tal  caso  alcune  for- 
me secondarie  somminislrar  suole  l' epidemia  al 
contagia  insorto.  Ma  le  cause  del  iiascinienlu  o dcl- 
Tuiia  G dciraltru  essendo  diverse,  non  si  mescola- 
no insieme  gli  elTelti,  il  contagio  si  mantiene  limi- 
lato ove  nacque,  ^ella  dissenteria  epidemica,  iti 
una  epidemia  catarrale,  riuniti  molli  inicrmi  in  luo- 
ghi ristretti  c non  ventilali  si  svolge  la  petecchia. 
Questa  si  limila  nel  luogo  dì  sua  produzione  con- 
linuaudo  nelle  malaUie  anteriori  le  forme  dissente- 
riche 0 catarrali.  Quindi  6 che  fuori  di  tali  recinti 
il  male  sembra  epidemico,  nei  recinti  è contagio- 
so. Verificandosi  spesso  fra  noi,  clic  abbiamo  la  pe* 
leccliia  per  contagio  indigeno,  cosilTalli  fenomeni 
durante  il  corso  dello  nostre  epidemie,  si  è dello 
per  esempio  che  la  febbre  catarrale  c la  dissctilc- 
ria  divcniavano  contagiose  no’dcUi  luoghi,  per  con- 
ta<jio  spontaneo  o per  infezione.  Ma  ()ucslc  ipote- 
si immaginate  per  interpretare  questi  falli  banno 
guastato  i fatti  medesimi  : perocché  non  si  tratta 
uè  dì  conlagio  catarrale  ne  dissenterico  clic  non  c- 
sislono,  ma  si  tratta  di  conlagio  peleccbiatc  che 
svoltosi  accidentalmente  nei  mentovali  recìnti  si 
congiunse  puro  accidentalmente  alle  forino  del 
morbo  epidemico.  K clic  ciò  sia  vero  io  prova  il 
fatto,  che  comunicandosi  per  contatti  in  questi  luo- 
ghi la  malatlia,  si  comunica  la  pelecchìaie,  o non 
il  morbo  catarroso  o il  dissenterico. 

XX. 

Finora  i mediri  sono  stali  troppo  acclini  ad  am- 
meltcre  prupriclò  disliiitc  o coniruric  fra  i coiitagi 
e i morbi  puramcnle  epidemici.  Ve  ne  sono  in  ve- 
ro ceni  clic  sembrano  escludersi  a vicenda  nel  lo- 
ro popolare  dominio;  ma  ve  ne  sono  altri  ia  di  cui 
proprielà  é anzi  quella  o di  nascere  cougiunli,  o di 
congiungersi  in  progresso  fra  loro. 

XXL 

Al  presente  gli  studi  su  le  epidemie  o le  conta- 
gioni  non  ci  mostrano  fra  loro  che  Ire  generi  di 
connubi.  Il  primo  nasce  quando  un  morbo  epide- 
mico già  in  volta,  incontra  in  alcune  iucalilà  spe- 
ciali alcun  conlagio  sporadico:  come  la  febbre  ca- 
tarrale, la  disscnlerìca,  la  gaslrico-biliosa  che  in- 
conlrano  nelle  carceri,  negli  ospedali  il  contagio 
pclccchialc.  Il  secondo  avviene  quando  nii  conl.i- 
gio  già  in  volta  inconira  per  cambianienli  atmosfe* 
rici,  0 giro  costituzionale  di  stagioni,  o morbi  en- 
demici propri  d'un  dato  luogo,  delle  morbose  co- 
sliluzioni  che  influiscono  sul  cambiamento  dello 
suo  forme  acquisite,  per  modo  che  sembra  che  que- 
sti variati  morbi  assumano  una  natura  intrinseca 
contagiosa,  quando  non  è clic  il  conlagio  dominan- 
te che  si  associa  con  essi.  Correndo  la  petecchia, 

0 la  miliare,  o la  porpora,  le  febbri  intcrinilleiili, 
la  pertosse,  le  febbri  pucrpcrali  se  ne  vestono,  e 
sembra  che  queste  malallie  sieno  contagioso  ex  se, 
quando  invece  è per  il  connubio  delle  suddette 
conlagioni.  li  terzo  genere  di  connubio  gii  è quel- 
lo elio  succedendo  contcìnpuraneo,  come  clTelto 
d'niia  medesima  causa  cosmico  Iclluriea  che.  da  n- 1 
na  parlo  produce  morbo  rpidcm-c  u,  duiraltra  svol-  . 


gc  un  seminio  contagioso,  li  idenlillca  insieme  o 
cusillulsce  un  solo  morbo,  il  cui  duplice  carallerc 
dì  epidemico  c contagioso  non  si  manifesla  che 
quando  il  difetto  di  circostanze  locali  favorevoli  al- 
la cpidemicità  rende  isolalo  cd  inerte  il  potere  di 
dia*ur.lone.  1 due  primi  generi  ci  sono  familiari  per 
npclule  osservazioni  essendo  propri  de*  coniugi  eu- 
ropei, o unelie  esulici,  ma  do  mollo  lunipo  fra  noi 
acclimati.  Il  terzo  genere  compete  a contagi  esoti- 
ci novellamente  insorti  nel  luogo  stesso  nativo,  o 
novcllainenlc  propagatisi  fuori  di  esso;  siccome  ò 
avvenuto  a nostri  anni  dH  cUolcra-tnorbus. 

XML 

Imperocché  il  cliolcra-murbus  era  endemico  fra 
grillili.  Nel  1817  per  due  slagioui  regnò  luiigu  lo 
coste  del  golfo  del  Bengala  una  cosliluzionc  aliiio- 
sferica  sommamcnle  slraordiuurìa;  vaste  inondazio- 
ni, freddi  e piogge  insolite  : vegetazione  aitcratis- 
sima.  Questa  cagione  ingrandì  il  carattere  dcircn- 
demia,  c lo  tramutò  in  cpiUeniico.  Ma  dall’Asia  co- 
me potò  trasportarsi  in  Europa?  Non  si  può  suppor- 
re una  catena  non  mai  interrotta  di  cousc  cosino- 
tcllnricho  lutto  analoghe,  che  abbiano  sostenuto  il 
morbo  sempre  o dovunque  nel  suo  lungo  viaggio. 
Questo  gli  è un  rcnomciiu  clic  forza  ad  anitucilcro 
che  sili  dal  suo  nascimento  assunse  indole  conta- 
giosa. La  medesima  causa  che  lo  vollò  in  epidemi- 
co svolse  un  seminio  contagioso  (XII)  che  lino  a 
({ucITcpoca  era  rimasto  inerte,  il  quale  sviluppato- 
si in  un  modo  siraordinario  aiicli’esso,  indigeno  co- 
m'era, trovò  ollinilù  nel  morbo  cndeinico  fallo  epi- 
demico, 0 stabilì  un  connubio  con  questo,  dando 
la  sua  forma  propria  crulliva  al  cholera-inorbus  elio 
innanzi  olTerla  non  to  aveva,  c idcnliiicandola  col- 
la cmclocatarsi  forma  prototipa  della  endemia,  don- 
de il  morbo  coi  suoi  due  sintomi  costitutivi,  ciano- 
si cd  cmelocalarsi. 

XXIIL 

Lo  spedo  degli  esseri  contagiosi  possono  avere 
delle  razze  limitatissime  per  un  dato  tempo,  c che 
in  altro  incontrino  tali  cagioni  da  ottenere  uno  stra- 
ordinario sviluppo,  c prendere  il  luogo  di  altre  spe- 
cie in  adUielro  piu  diffuso  c dilatarsi  Ira  gii  uomi- 
ni in  modo  insolito  c pandemico,  apparendo  conta- 
gi nuovi  nel  luogo  stesso  di  loro  nascimento.  I con- 
tagi si  modilicano.  siccome  avviene  alle  specie  or- 
ganizzalo, cangiando  iluuglii  c l'esca  loro.  Appaio- 
no talora  nuovi  perché  gcncralori  di  fenomeni  in- 
soliti; ma  tra  questi  fenomeni  bisogna  distinguer 
sempre  gli  appiirleiienli  airazione  immediata  del 
contagio,  c quelli  dipendenti  da  cause  cosmo  lct- 
Inridic,  o individuali.  Il  chotcra,  oltre  la  emeloca- 
tarsi  clic  é propria  del  cliolcra  endemico,  ha  por- 
talo con  sé  una  forma  nuova,  che  è la  cianosi.  K 
dunque  un  conlagio  apparentemente  nuovo,  evi- 
dcnlemente  modilicalo?  Ma  di  qual  altro  conlagio 
orientale  egli  si  fu  la  progenie?  Lo  ignoriamo. 
Quand’anche  ci  fossero  piò  note  le  malattie  conta- 
giose orientali,  non  poircmino  ancora  stabilirlo, 
perché  imporla  lungo  giro  di  anni  onde  un  conta- 
gio scompuja  con  certo  forme  e ricomparisca  con 
altre,  siccome  si  è veduto  nella  lue  venerea. 

XXIV. 

Oomc  si  fa  per  riconoscere  colcslo  diverse  ma- 
niere di  nascimento  e di  propagazione  de' morbi  c- 
' pidtMiiici  c contagiosi  ? La  cognizione  deile  forme 
I proprie  di  alcuni  contagi:  la  scienza  delle  variazioni 
. ineleui'ulogidtc  c dulie  uu.lituziu.à  cuirirputideati 
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dio  la  spcrianza  ha  sempre  conlermalo:  lacogiiiiiu- 
nc  della  geografia  medica  di  alcune  lucalilà  e dei 
morbi  endemici  di  essa  sono  i preparativi  per  chia- 
rire le  diverse  circostanze,  sotto  alle  quali  o gli  uni 
o gli  altri  appariscono.  La  teoria  del  connubio  iie 
disvela  i coutemporanci  0 i successivi  coiigiuiigi- 
menli.  Il  tener  dietro  poi  con  esattezza  al  viaggio, 
alla  predilezione  topografica  do'  morbi,  al  loro  mo- 
do di  dilatarsi , alla  loro  durala  si  nell'  individuo , 
come  nel  corso  epidemico,  ai  veicoli  di  comunica- 
zione, elle  stagioni  predilette,  ec.  sono  i latti  che 
raccolti  e disposti  ordinatamente  somminislraiio  il 
criterio  esatto  su  l' indole  epidemica,  o contagiosa 
0 epidemico -contagiosa  dei  morbo  su  cui  si  me- 
dila. 

XXV. 

SI  consideri  e si  ponga  innanzi  alle  storie  del- 
le più  celebri  epidemie  e conlagioni  da  un  lato  la 
teoria  del  connubio,  dall'altra  quella  del  contagio 
spontaneo;  c non  si  larderà  a vedere  come  la  pri- 
ma rende  più  facile  ragione  de'Ialli  senza  alterarne 
nessuno , e valga  a limitare  la  deduzione  fin  dove 
giunge  la  storia  di  questi,  e come  sia  sperimentale 
e storica,  e quasi  visibile  c dimostrabile  al  pari  dei 
falli  stessi.  Laddove  l' altro , mostruoso  parlo  del 
falso  metodo  di  argomentare  della  casualità  colla 
semplice  scorta  delle  successioni  do'  fenomeni,  tra- 
scendo facilmenle  in  abusi  : è sempre  0 rcfugio  di 
ignoranza  o prele.sto  d'inerzia  per  non  voler  rimon- 
tare alle  prime  origini  storiche  dei  morbo,  c non 
tener  dietro  diligentemente  a suoi  passi:  conduce 
al  danno  gravissime  di  tener  divise  sempre  le  opi- 
nioni dei  medici,  vacillanti  i magistrali,  perplessi  e 
mol  sicuri  i popoli:  introduce  nella  scienza  delie  e- 
pidemie  una  miseranda  necessità  o di  distruggere 
ogni  idea  di  eonlagio,  o di  non  poter  rinunziare  al- 
la probabilità  che  ogni  morbo,  e sarei  per  dire  an- 
che le  rotture  delle  ossa,  possa  trasmutarsi,  quan- 
do che  sia  spontaneamente  in  contagioso.  Più  sarà 
conosciuta  la  storia  delle  epidemie  e de'contagi,  e 
minor  numero  di  sostenitori  avrà  sempre  la  ipotesi 
del  contagio  spontaneo. 

XXVI. 

Vi  sono  delle  forme  proprie  tanto  de'  conlagi 
che  de'  morbi  epidemici.  Le  prime  dipendono  dal 
modo  d'azione  del  eonlagio  stesso:  le  altre  dipen- 
dono dal  genio  dell'epidemia  stazionaria,  o dal  tipo 
locale  endemico,  se  trattisi  di  conversione  di  una 
endemia  in  epidemia.  Imporla  adunque  di  fissarlo 
onde  sieno  di  guida  all'osservatore  che  intenda  a 
distinguere  ciò  che  v'  ha  di  epidemico  e di  conta- 
gioso in  una  malattia  popolare. 

XXVII. 

Meno  la  forma  cutanea  eruttiva  che  ciascun  con- 
tagio sembra  avere  in  particolare,  c quando  dico 
forma  cutanea  intendo  non  tanto  la  colorazione  del- 
resantema,  quanto  la  particolare  vegetazione  der- 
maidea e i luoghi  costanti  ch'ella  occupa;  le  altre 
forme  che  pur  si  hanno  dai  clinici  come  costanti  e 
proprie  non  sono  che  eventuali  e acquisite,  e pos- 
sono essere  l'cfTcllo  del  genio  epidemico  dominan- 
te, 0 della  endemia  topocroOca  divenuta  epidemica 
contemporaneamente  alla  produzione  del  contagio, 
0 di  altre  fortuite  cagioni.  Egli  è adunque  Ira  tali 
forme  acquisite,  che  importa  distinguere  le  epide- 
miche dalle  endemiche,  e le  une  c le  oltre  dalle 
accidentali,  ^el  cholcra  niurbus,  ammessa  per  for- 
ma propria  del  coutagiu  lo  spandimeulo  cianotico 


sopra  un  fondo  miliariforme,  le  altre  forme,  o tra 
questo  la  cmclocatarsi,  è forma  acquisita  ed  ha  il 
carattere  di  forma  endemica.  Nel  morbillo  epide- 
mico si  nota  la  pertosse?  Quest'ultima  è la  forma 
acquisita  ed  ha  il  carattere  di  forma  epidemica,  di- 
pendente dalla  costituzione  reumatica  dominante. 
Prima  che  questo  medesimo  morbillo  si  diffondes- 
se in  una  citta  o in  una  provincia  precedettero 
guerre,  assedi, carestie?  Il  morbillo  si  mostra  con- 
giunto con  febbre  putrida.  Ora  quest'ulliina  forma 
acquisita  è accidentale,  dipendente  dalle  fortuite 
circostanze  dannose  alla  nutrizione,  che-  prcccdel- 
lero  lo  sviluppo  del  contagio.  Sarà  lo  studio  esatto 
di  queste  forme,  il  saperle  riportare  alle  sorgenti 
loro,  il  conoscerne  il  mutuo  avvicendarsi  con  quel- 
lo dei  morbi  endemici  ed  epidemici,  che  eliminerà 
un  giorno  per  sempre  dalla  patologia  le  infezioni 
i contagi  spontanei,  ed  altre  simili  vanità  untolu- 
giclie  cui  si  è ricorso  finora  per  la  spiegazione  di 
simili  falli  e che  fonderà  sopra  basi  lllosoQche  e 
sperimentali  la  scienza  delle  epidemie. 

XXVIll. 

E una  legge  costante  nei  contagi  aculi,che  sieno 
tulli  contrassegnali  da  una  forma  eruttiva  esante- 
matica. L'idrofobia,  poste  anche  da  parte  lo  pusto- 
le sublinguali  che  taluni  vi  hanno  osservato,  non 
fa  eccezione  alla  regola  generale.  Dessi  non  è con- 
tagio umano,  e mancò  sempre  fin  qui  dei  caratteri 
della  epidemicilà.  Come  il  veleuo  della  vipera  o 
quello  del  boiquira  & un  veleno  che  ha  bisogno  del- 
la trasfusione  nel  sangue  di  un  altro  col  mezzo  di 
una  ferita  per  riprodurre  la  stessa  malattia,  bilfon- 
denilosi  il  veleno  idrofobico  per  trasfusione  si  in- 
debolisce finché  diventa  nullo:  il  contagio  dilTundcn- 
dusi  per  comunicazione  si  rafforza  c si  riproduce. 

XXIX. 

Ora  tra  le  svariale  torme  eruttive  che  i contagi 
recano  cun  seco,  le  forme  matrici  possono  ridursi 
a Ire.  I.  alla  naitia  attorno  ai  di  cui  rami  visibili 
sui  tessuti  seriferi  subcutanei  si  spandono  edUuro- 
scenze  rubeolocee,  urficarte,  risfpefacee,  scartal- 
tine.  A questa  forma  appartiene  anche  il  cholera- 
morbus  la  di  cui  effusione  cianotica  sut  [ondo  mì- 
liarihrrme  dipende  dalla  azione  morbosa  del  con- 
tagio sul  sistema  respiratorio,  che  cambia  inomcn- 
tanesmenle  le  condizioni  del  sangue  2.  Alla  zccii- 
noTici,  la  quale  si  presenta  ora  con  effusioni  riicla- 
sUieroiiii,  ora  peitcolart,  ora  scorbutiche.  3.  Alla 
FzpcLOSi,  la  quale  si  affaccia  con  esantema  ora 
morbilioso,  ora  varioloide,  ora  carbuncolare,  ora 
òuòonico.  La  prima  predilige  il  processo  linfarc  o 
reninalico.  e sì  familiarizza  con  quelle  cause  topo- 
grafiche che  alterano  la  funzione  traspiratoria  cu- 
tanea c polmonale:  la  seconda  si  confà  col  proces- 
so seplico  0 di  cacolroQa,  e la  favoriscono  quelle 
cagioni  preparatorie  che  apparlenguno  ad  arie  vi- 
ziate, alimenti  scarsi  e insalubri:  la  terza  si  gover- 
na del  processo  infiammatorio  e piogenico:  non  ha 
predilezioni  per  alcun  genere  di  cause  occasionali, 
se  non  forse  per  quelli  estremi  di  atmosferica  tem- 
peratura, che  esaltano  l'arteriosilà  del  sangue:  pro- 
cede per  lo  più  sola  come  nacque,  o basta  da  sé 
sola  e dovunque  a coiilagiune  epidemica. 

I morbi  epidemici  hanno  anch'essi  forme  pro- 
prie riducibili  a Ire  tipi  principali,  che  costituisco- 
no lo  cosi  dette  epidemiche  costituzioni:  sono  d'or- 
liuario  reumatiche,  o septkke,  o inUammatorie. 


SUL  CUOLEIU-MORBUS.  <81 


XXXI. 

Quindi  è clic  dominami  o l'una  o l'altra  di  que- 
sto opidemicho  costituiioni,  quando  cause  straor- 
dinarie, 0 commerciati  importazioni  dànno  entrata 
n ravoriscono  to  sviluppo  di  un  contagio,  i connu- 
bi Ira  questo  e quelle  avverranno  tanto  più  lacil- 
mente,  quanto  maggiore  sari!  l'analogia  Ira  le  for- 
me prototipe  dell'imo  e delle  altre.  È per  le  coso 
dette  innanzi  f.XXIX)  si  intende,  che  simili  connu- 
bi si  cfrellneranno  facilmente  nei  processi  reuma- 
tici 0 septici;  ma  con  più  facilità  si  osserveranno 
nel  dominio  di  una  cosliinzione  epidemica  inflam- 
inaloria,  e di  un  contagio  con  forme  prototipe  nio- 
eniclie,  volendo  dall'una  e dall'altra  pane  l'in- 
ammazione  idcnliflcarsi,  ed  essere  assoluta  e sa- 
la dominatrice  del  morbo  , come  condiziono  che 
sembra  racchiudere  in  sè,  a differenza  di  ogni  al- 
ita, le  ragioni  d'un  processo  riprudullivo. 

XXXII. 

La  gradazione  di  sopra  accennala  delle  forme 


prototipe  de'  contagi  può  essere  messa  sino  a un 
certo  punto  in  relazione  anche  colla  loro  forza  dif- 
fusiva, col  loro  potere  di  trasmissione.  Per  modo 
che  questa  forza  loccherà  il  suo  maggior  grado  ne' 
contagi  con  forma  papulosa  e processo  piogenico: 
ad  un  grado  minore  si  osserverà  in  quelli  con  for- 
ma cccliimolica  a processo  seplico  : ad  un  grado 
più  debole  si  troverà  io  quelli  di  forma  miliare  a 
processo  reumatico;  per  modo  che  quando  questi 
si  dilTondana  in  connubio  colle  cosliluzioni  epi- 
demiche alllni,  malagevole  riesce  sempre  il  fissar- 
ne il  carallere  contagioso.  Laonde  stando  il  chole- 
ra-morbus  collocoto  fra  questi  ultimi,  deve  riguar- 
darsi come  contagio  di  debole  trasmissione,  da  di- 
venlarc  forse  anche  nulla  nel  periodo  algido-ciano- 
lico,  slamo  l'eccessiva  couirazione  fibrosa  e l'ab- 
hassamenlo  di  temperatura,  per  riouimnrsi  poi  nel 
periodo  febbrile  consecutivo,  nel  quale  i veramen- 
te dove  il  carallere  contagioso  del  cholera  si  svulge 
libero  e si  Irasmelle. 
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1. 

Vi  sono  ceni  fenomnni  in  natura  clic  sono  meglio 
compresi  in  massa  dal  senso  comune^  che  dal  scn* 
so  fìlosollco  c speculativo:  anzi  questo  allorché  li 
scompone  e vi  sottilizza  sopra  colia  mente , li  gua- 
sta in  modo  che  se  ne  formano  molli  enti  Tintosti- 
ci  di  nessun  vatoree  di  nessuna  uiilitn.NnlIc  scien- 
ze operative,  c specialmente  in  medicina,  noi  sia- 
mo debitori  di  multi  dogmi  pratici  alla  Imilaziuiic 
indicatane  dogli  alti  istintivi  Alctla  natura  mede- 
simo* 

li* 

I popoli  dell'  Indoston  praticano  forti  frizioni 
al  torace  e alla  regione  inlerscapolarc  per  preve- 
nire Io  sviluppo  del  cholera,  appena  ne  sentono  ì 
segni  prodromi.  Questo  fatto  popolare  istintivo  iii- 
liicu  meglio  di  qual  sia  teorica,  che  il  primo  siste- 
ma organico  che  serve  di  veicolo  aircicmenlo  mor- 
boso dei  cholera  è il  sistema  assurbcnlc  degli  or- 
gani respiratori  e della  cute. 

111. 

la'azione  deleteria  del  contagio  si  spiega  imme- 
dialamente  sui  nervi  della  respirazione  c della  cu- 
te medesima,  tirando  nel  consenso  morboso  il  si- 
slcma  cardiaco  nel  centro,  il  capillare  subculanco 
nella  periferia. 

VI. 

II  sistema  respiratorio  va  diviso  dai  sistema  gan- 
glionare.  Invece  di  un  solo  nervo  respiratorio,  il 
pnenmo* gastrico, dopo  le  sperienze  di  Bell  se  ne  so- 
no trovali  inoUi  altri, clic  formano  un  sistema  parti- 


colare di  cui  il  pnoumo  gaislrico  ù il  centro.  Que- 
sto sistema  mantiene  i rapporti  tra  gli  organi  della 
circolazione  e delta  respirazione,  che  in  passato 
si  erano  fatto  dipendere  dall*  iiiDuenza  del  gran- 
simpatico. 

V. 

L'apparato  nervoso  roplralorio  è pertanto  co- 
sliliiiio  dai  pneumo-gastrico  che  nc  è il  centro  : 
dallo  spinale  o respiratorio  supcriore  del  tronco  : 
dal  ramo  inferiore  del  plesso  cervicale  che  si  por- 
ta ai  muscoli  esteriori  deltc  coste,  ossia  nervo  re- 
spiratorio esterno:  dal  diaframmatico  o gran  nervo 
rc.spiralorio  interno:  dalla  porzione  dura  del  setti- 
mo pajo,o  nervo  respiratorio  della  faccia:  dal  glos- 
sofaringeo: dal  linguale,  e dai  rami  lariiigci  dello 
stesso  pneumo-gaslrico.  Nascono  tutti  siffatti  ner- 
vi dall'alto  in  basso  da  una  lislerclla  midollare  sui 
lati  della  midolla  oblungala.  Credo  inoltre  proba- 
bile il  Bell,  che  anche  i rami  dei  nervi  intercostali 
e lombari,  che  fanno  agire  i muscoli  intercostali 
c addominali  nella  respirazione, abbiamo  la  stessa 
origine. 

VI. 

Li  mentovata  azione  morbosa  del  contagio  si 
manifesta  col  carattere  dinamico  di  una  eminente 
contrazione  fibrosa , tanto  sul  sibtcma  dermoide 
che  sut  sistema  respiratorio.  Viene  annunciala  dal 
corrugamento  straordinario  della  cute  nelle  estre- 
mità c nella  faccia,  dal  senso  di  stiramento  all'iii- 
dentro  che  sentono  grinfermi  sino  nc'bulhi  degli 
occhi,  dall'infossarsi  delle  tempie,  dal  restringer- 
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si  delle  pinne  del  nnso,  Uni  lìrnrsi  che  fn  il  musco- 
lo orbicoloro  delle  lahhra  sopra  lachinslra  dc'dcnli 
dai  crampi  delie  suro,  dalia  comparsa  della  dia- 
sloia  nrlcriosa,  dal  tremore  del  cuore,  dal  cingolo 
precordiale,  o itujcns  pecloris  oppressio  clic  Tra  i 
segni  precursori  <lel  periodo  nigido-cianolico  ò il 
più  nolabitc,  dal  freddo  iniìnc  che  s' impossessa 
della  supcrneie  esterna  dell'organismo. 

VII, 

Subilanco  circllo  di  questa  azione  conlrnlltTa 
straordinaria  e permanente  sul  pneumo-gnslrico  è 
di  dilTondcrsi  at  rami  laringei  di  esso,  e stabilire 
la  vox  cl<m/70sa  0 c/tofcrtea.c  in  pari  Icmpo  attac- 
care la  porzion  dura  del  settimo  pnjo,  dalla  quale 
gli  è nolo  come  dipende  1‘ espressione  della  fisn- 
nomia  sì  nciruomo  come  negli  animati,  e costimi' 
re  la  facies  cholcrica. 

Vili. 

Fissatasi  la  nuova  azione  morbosa  dinamica  del 
circuito  nenro-clcltrico  nel  sistema  respirnlorio  ne 
interrompe  la  direzione  regolare  delle  corrcnil,  e 
iraltcra  insieme  i risultali  sulla  ornatosi  e snihi  ca- 
loriOcazione.  Convengono  oggi  miti  j migliori  fi- 
siologlii,  che  la  calorilicazione  e la  ornatosi  sono 
sono  la  dipendenza  immediata  del  sistema  nervo- 
so, e thè  la  facollà  dì  conservare  una  indipenden- 
te temperatura  compete  per  molle  esperienze  al 
nncumO'gaslrico,  centro  del  sistema  rc>pirnlorio. 
L’eccessiva  contrazione  indebolisce  il«enso  del  In- 
sogno di  respirare, e la  respirazione  non  sì  efT-qtna 
piu  che  per  un  molo  automatico, che  persìste  abitua- 
le nella  viln  organica  dei  polmoni.  I quali  non  dis- 
piegandosi completamente, resta  in  gran  parte  im- 
pedita l'azione  reciproca  dclTossigcno  oimnsfcri- 
co  irregolarmente  inspiralo  su  l’onda  circolante  ve- 
nosa,per  cui  avviene  di  necessità  un  abbassamen- 
to di  temperatura,  manifesto  per  le  fauci  interne, 
lo  lingua,  e r alito  frodilo,  e il  sangue  passa  dis- 
ossidato negli  alrii  arteriosi , e cominciano  per 
Ini  modo  a prevalere  in  (ulta  la  di  Ini  massa  i cn- 
ralleri  d’Ipcrvenosità.  I quali  cambiamenti  chimi- 
ci della  massa  del  sangue,  come  ognun  vede,  so- 
no eirctii  sccondarii  deli'azinn  dinamirn  morbosa 
sul  pneumo-gaslrtco;  ne  indicono  alcun  principio 
straniero  In  Ini  inlrodotto,  perocché  il  sangue  dei 
rholcrosi  ò sialo  injctlalo  e inghiottito  , e non  ha 
mai  riprodotto  il  cholera,  e le  più  accurate  analisi 
chimiche  non  vi  hanno  discoperto  alcuna  difTercn- 
za  nella  qualità  e nella  quantità  degli  elementi 
che  costituiscono  il  sangue  normale,  ma  solo  vi 
iianno  trovalo  un  cangiamento  di  attinenze  fra 
questi  elementi  medesimi. Che  poi  la  disossigena- 
zinne  del  sangue  e rubbassamento  di  lempernlnra 
sieiio  fenomeni  secondari  all’ azione  dinamica,  è 
provalo  (lairosservarsì, che  quando  il  cholcroso  nel 
periodo  algido-eianolico  trovasi  prossimo  n mori- 
re, disciogllemiosi  ntlorn  lo  spasmo  conirallivo,  il 
corpo  si  riscalda  in  modo  , che  questo  calore  si 
coìiserva  più  lungo  tempo  ne’cadaveri  de'cholero- 
si,  die  non  in  altri,  e spesso  nei  morenti  la  ciano- 
si scompare. 

IX.  ; 

Segue  n sìffalli  fenomeni  la  produzione  d’  una 
forma  eruttiva  miliare, che  nelle  parli  dove  la  ma- 
teria contagiosa  ha  proso  sede  si  rende  visihite 
per  granulazioni  lìnfatidic,  che  nella  mie  esterna 
ni  collo,  ogll  angoli  della  mascella  inferiore,  su  la 
fronte,  negli  avambracci  e alle  gambe  non  è dilTì- 


cilc  adunallcnto  osservatore  di  discoprire.  La  me- 
desima eruzione  milinriformc  scorgesi  lungo  la 
mucosa  tracheale,  e bronchiale,  e nelle  fauci  pn- 
sicriorl  0 nel  faringe,  e produccsi  In  seguilo  an- 
che nella  mucosa  intestinale  Ira  restromiià  dciri- 
leo  ed  il  cicco.  Attorno  a sitTalli  racemi  di  miliare 
sì  spande,  come  nella  rubeola  , nella  risipola  e 
nella  porpora,  una  cHlorcscenza  non  d’  un  sangue 
ossidalo  e per  ronsegnenza  vivida  e rubiconda;  ma 
di  un  sangue  disossidalo  ipervenoso,  portante  con 
sè  un  calore  azzurrognolo,  la  quale  cfQoresccnz.i 
viene  dal  colore  appellata  dunosi.  La  quale  cia- 
nosi tanto  è inerente  al  suo  fondo  miliare  , che  è 
visibile  ancora  nel  tessuto  mucoso  del  laringe  e 
del  faringe.  ^ 

Le  potenze  produllrici  dei  piò  grandi  cfTctn  tu 
natura  sono  tulle  dinamiche.  Cfli  effeUi  chimìer 
vengono  secondari  e tenti.  Tutti  ì contagi  hanna 
da  principio  un'azione  conlralliva  su  la  fibra  orga- 
nica, dii  più  e chi  meno  forte, chi  più  e chi  meno 
«lurcvole. Paragonale  queste  azioni  degli  altri  con- 
tagi fon  quella  destala  dal  chnicrìco  , questo  , 
forza  e in  durata,  le  avanza  tutte.  Ma  niim’  azione 
morbosa  dinamica,  sia  cnnlrnlliva  od  espansiva, 
che  investa  il  sistema  dc'ncrvi  può  essere  mai  uni- 
versale. In  tal  raso  produrrebbe  nell*  otto  la  mor- 
te.Sempre  sorgono  negli  altri  apparali  nervosi  de- 
gli antagonisti  d’azione,  che  manifestaDO  uno  sta- 
lo opposto. 

XI. 

I moti  violenti  nllivl  rii  antagonismo  che  sf  de- 
terminano in  mezzo  alla  solTocanle  contrazione 
che  Investe  rapparccchìo  nervoso  respiratorio  e 
cutaneo,  nel  sistema  nervoso  ganglionare , danno 
luogo  alla  cmclocot.irsi.  L’alliviià  scccrucnic  ac- 
cresciuta ne'lessuii  scriferi  e imicotd  del  lubo  ga- 
slrcntcrico  toglie  via  dal  sangue  inOllralo  e eon- 
gesto  nei  vasi  interni  le  parli  sicroie  e albrraifiio- 
scin  copia  eccessiva,  e le  materie deVoioìf/  e efef 
secessi  vengono  bianchcggianllA  ' 

XII.  ^ 

Mancando  o essendo  lieve  il  Tornile  oeVholero- 
si,  manca  loro  un  ajiito,  un  impulso  per  il  passag- 
gio al  penodn  febbrile.  L'urto  meeeanlco  del  vo- 
mito comimicato  al  riinframmft  sceme  momenta- 
neamente la  contrazione  che  invoeie  gli  organi  re- 
spiratori, e riapre  per  iin  istante  U elrcolo  pneu* 
mo-cardiaco.  Ogni  cholero>o  dopo  il  tornilo  prora 
una  tregua  nella  oppressione  loracica.  Ogni  chn- 
Icroso  che  sopravvive  ol  periodo  olgido  cianotico 
pali  violenta  cmciocalars».  e viceversa. 

XI  ir. 

Nella  cinnopnlio,  nella  quale  raperlora  del  ca- 
nale arlertoso  ù mnnlennla  dalla  corrente  del  san- 
gue venoso,  dnirarteria  pnlmonale  sospinto  nel- 
l’norla,  e che  per  fisiologiche  ragioni  dcvesi  cer- 
tamente nspetlare,  a motivo  della  sua  arleriosa 
slnitlura  ch’osso  si  restringa  e si  chìudii  ; qualora 
il  sangue  venoso  altra  via  prenda  por  passare  al- 
ranrta  dalla  arterin  polmonaie,  e nuellc  lasci  del 
condono  bnlnlliono,  rindienzione  0 di  procurare 
a tnlto  il  sangue  venoso  una  direzione  ne'vasi  dei 
polmoni.  Il  perchè  un  illu^ilre  scrittore  intorno  .i 
cotesto  morbo  proponeva  di  non  lasciare  mai  il 
faticiullo  cianopatico  nell’inerzia, ma  rii  lormcn  tar- 
lo sino  a farlo  gridare. Itadminlosi, diceva  egli  sag- 
gìamciiie,  sotto  le  grida,  come  sollo  qtial  si  voglia 
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altro  srono  del  diatramnia  e dc'muscoli  toracici  il  [ XVII. 


sangue  iic'rasi  polinoiiari  dalle  destro  cavità  del 
cuore  ad  ogni  rinnovato  impulso  di  quello , viep- 
più essi  si  dilatano,  cosicché  sempre  più  ne  rice- 
vono e funnosi  i polmoni  alla  loro  runzione  più 
idonei.  Simile  cITulto  sembra  produrre  il  vomito 
nel  primo  periodo  del  cholera-morbus. 

Nelle  malattie  nuovo  e non  conosciute  entro  al- 
le regioni  patologiche  che  le  governano, la  scienza 
non  ha  altro  mezzo, per  cominciarne  lo  sludio,clic 
valersi  dell'analogia  che  esse  mostrano  con  altre 
ramiglie  di  morbi  più  noU  e più  comuni. 

Ammessi  per  sintomi  costitutivi  del  cholcra  o- 
rientale  remctocalarsi,  la  prclrigerazionc,e  la  cia- 
nosi, tra  questi  tre  trovasi  il  primo  nel  cbolcra 
sporadico,  e in  altre  malattie  gastro-enteriche  , la 
seconda  si  trova  a grado  elevato  ncirasfissia, nella 
sincope  per  emorragia,  nella  febbre  perniciosa  al- 
gida. Il  solo  spandimcnlo  cianotico  sopra  un  fon- 
do miliariformc  sembra  quel  sintomo  speciale  che 
nel  modo  in  clic  si  mostra  nel  cbolcra,  attaccando  : 
sempre  le  stesse  parti,  comparendo  sempre  nello 
stesso  periodo  morboso  non  si  osservi  in  altre  co- 
nosciute malattie. 

XVI. 

Fin  qui  6 stato  considerato  questo  sintomo  co- 
me secondario, ed  è stato  paragonato  alla  cosi  del- 
ta cinnopalia  clic  investe  la  cute  dei  fanciulli,  in 
che  per  l'apcrlura  del  condotto  arteriosa  o altri 
precordiali  vizii  organici,  si  cITcllui  un  mlscbia- 
mcnlo  di  sangue  venoso  e arterioso  clic  dia  lungo 
al  fenomeno.  Ilcgge  il  paragone  quanto  alla  causa 
del  coloramento  del  sangue,  imperocché  una  po- 
tenza dinamica  morbosa  mantenendo  in  ispasmo- 
dica  contrazione  gli  orfani  e i vasi  precordiali  puù 
produrrc,nncbé  dura,  il  medesimo  clTctlo  sul  san- 
gue, di  un  vizio  organico  delle  stesse  parli,  llcggc 
anebe  il  paragone  se  si  voglia  che  alla  ciunopalta 
non  sia  necessario  sempre  un  vizio  precordiale^  in 
quella  guisa  che  possono  darsi  alcune  emalosptlie 
ed  altre  macchie  cutanee  per  solo  vizio  ncrvco-ca- 
pillarc  di  alcune  località  della  culo  specialmente 
alfetla  da  particolari  potenze,  o in  condizioni  pa- 
tologiche congenite  e particolari.  Ammesso  adun- 
que che  l'essenza  della  cianopalia  in  genere  con- 
siste nella  imperfezione  dcU'cITcllo  immediato  del 
respiro,  la  conversione  cioè  del  sangue  venoso  in 
arterioso, per  essere  il  cuore,!  grossi  vasi  ed  i pol- 
moni disposti  in  maniera  da  impedire  che  l'azione 
reciproca  dcH'aria  sul  sangue  st  compie  in  tutta  la 
sua  pienezza;  quando  una  causa  dinamica  perma- 
nente indisponga  colali  organi  in  questa  speciale 
guisa,  gli  elTetli  sul  sangue  saranno  i medesimi. 
Ha  la  quislione  non  è sul  coloramcnlo  dclsanguc: 
è piuttosto  sul  suo  spandimcnlo  esantematico  in 
parli  e in  tempi  determinali  e costanti.  Cosicché 
se  il  contagio  della  rubeola  o della  scarlattina  a- 
vesse  un'azione  morbosa  sul  sistema  respiratorio 
emula  di  quella  del  cholcra,  non  mancherebbe  in 
questi  morbi  lo  spandiroento  esantematica  d'esse- 
re sintomo  primario  ed  essenziale,  quantunque  il 
di  lui  colore  non  potrebbe  essere  per  la  stessa  cau- 
sa né  rubiconda  né  porporino;  ma  dovrebbe  ma- 
nifcslar.si  azzurrognolo,  come  quello  del  cbolcra  a- 
sialico. 


Ma  se  una  speciale  condizione  nervosa  dcll  ap- 

fiarccchio  respiratorio  e cutaneo  potesse  produrre 
a cianopalia  nc'bambini.ciò  non  osterebbe  ad  am- 
mettere la  cianosi  come  forma  qsanicmatica  essen- 
ziale del  cholcra;  essendoché  la  maggior  porle  de- 
gli esantemi  maculosi,  come  rubeola,  orticaria,  ri- 
sipola,  si  presentano  talvolta  come  sintomatici  e 
scoondarii  dipendenti  da  potenza  contagiosa. 
XMII. 

Si  nolano  ancora  tra  la  cianopalia  , e la  cianosi 
cbulcrica  le  scgucnii  diITcrenze,  considerale  am- 
bedue come  semplici  forme  morbose.  Nella  ciano- 
palio  il  viso  ò goiilln  cdcmalosn:  nel  cbolcra  è ma- 
gno, aggrinzalo,  senile.  Le  labbra  nella  prima  so- 
no tumide  e nerastre,  e massimamente  il  labbro 
inferiore:  nel  cbolcra  invece  sono  contraile.  Nella 
cianopalia  lo  dila  lunghe  sono  cnOalc  all'ullima  fa- 
lange, e presentano  una  estremità  lucida  rotonda: 
le  mani  e i piedi  dei  cbolcro.si  sono  avvizziti  e sol- 
cali da  rughe.  Nella  cianopalia  iiirmc  lutto  indica 
un  inlillramcnlo  passivo  di  sangue , Irallcnulo  allo 
esterno  da  uno  sforzo  cmaoalorio  centrifugo;  lad- 
dove la  cianosi  del  cbolcra  indica  invece  un  feno- 
meno, che  é il  prodotto  d'una  potenza  esterna  elio 
agisce  in  determinale  parli  del  sistema  dermoide, 
tirando  a sé  una  iniezione  capillare, che  per  la  con- 
trazione dinamica  del  sistema  respiratorio  e la 
carbonizzazione  conscguenlcdcl  sangue,  non  può 
manifestarsi  che  con  coloro  azzurrognolo. 

XIX. 

Che  la  cianosi  cholerica  non  sia  sinlomo  secon- 
dario mi  sembra  provalo  dalle  seguenti  ulteriori 
ragioni,  (a)  Non  dipende  da  intcrccllala  circola- 
zione. (b)  -Non  nasce  per  difettosa  Irrilahililà  del 
tessuta  capillare  subculanco.  (e)  Non  dipende  da 
principio  di  necrosi. (d)  Non  da  irritazioni  Ilogisli- 
chc  gastro-enteriche. 

XX. 

(a)  L'osservarsi  compatire  la  cianosi  sul  vollo  e 
nelle  csircmilà  inferiori  prima  che  i polsi  aitano  si 
perdano,  prova  clic  il  fenomeno  ha  luogo  indipca- 
dcnlemcnlo  dagli  ostacoli  meccanici  alia  irrigazio- 
ne sanguigna.  NcH'o^cdale  di  S.  Paolo  a Livorno 
il  cholcroso  Gaspare  Canali  presentava  una  cianosi 
intensissima,  e scntivansi  i suoi  polsi  abbastanza 
sviluppali.  -Altri  assicurommi  di  aver  osservato  c- 
guale  fenomeno  in  alcuni  cbolcrosi  a Firenze.  Lo 
ammalalo  dirimpcllo  al  Canali  prcscnlava  una  in- 
teressante osservazione  di  confronto.  Non  vi  si  po- 
tevano sentire  i polsi,  e la  cianosi  era  in  costui  di 
tinta  assai  più  debole  dcirallro,  in  cui  i polsi  era- 
no spiegatissimi. 

XXI. 

(à)  Tanlo  a Sanla  Lucia  in  Firenze  elio  negli  o- 
spcdali  di  Livorno  ho  sempre  tiolalo,cbo  pigiando 
col  dito  sulla  macchia  cianolica  si  ollienc  per  un 
momento  lo  stesso  color  bianco, che  si  ollienc  nel- 
la risipola,nclla  rubeola  e nella  scarlattina;  il  qual 
colore  sparisce  loslo  e rilorna  l'azzurro.ll  che  pro- 
va la  permanenza  della  irrilahililà  nei  capillari  sub- 
cutanei,  rislabiicndosi  pronlamcnlc  il  circolo  ap- 
pena cessa  la  pressione. 

XXII. 

(e)  Questo  fenomeno  esclude  del  pari  il  princi- 
pia di  necrosi  clic  taluni  suppongono;  né  la  necro- 
si cutanea  potrebbe  succedere  secondaria  nel  ebo- 
lera,  clic  per  citello  d'  un  processo  seplieo,  ordi- 
C2 
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zionc  su  la  cute  d'un  esantema  iu  un  momento  clic 
la  circolazione  languisce, che  non  esisle  febbre  ma- 
nirosla,chc  il  calore  animale  i in  notabile  abbassa- 
mcniQ,  che  il  cellulare  e il  cutaneo  tessuto  è nella 
massimo  contrazione.  Questa  diillcollii , figlia  del- 
l'ipotesi,  che  gli  esantemi  sicno  spinti  alla  cute  da 
uno  sforzo  cinanalorio  inicrno  , svanirà  quando  si 
deponga  quesla  ipotesi  deirnmorismo,  e quando  si 
consideri  1.  che  il  legarsi  de'fenomeni  dinamici  in 
corrispondenza  colle  eruzioni  csanlemalichc,à  una 
mera  accidentalità  che  s’ incontra  quando  il  grado 
d'azione  deila  causa  elTcllricc  non  c si  durevole, nà 
si  violento,  do  sopralTare  le  reazioni  dinamiche  del 
sistema  sanguigno.  Nel  primo  periodo  del  cholera 
al  fallo  il  iion  riguardare  la  cianosi  come  forma  | non  mancano  fenomeni  attivi;  ma  questi  sono  limi- 
passiva 0 secondaria;  ma  il  riguardarla  invece  co-  iati  al  solo  sistema  ganglionico,  nel  mentre  che  il 
me  il  prodotto  speciale  immediato  della  potenza  sanguigno  compressane!  centro  dell'azione  morbo- 
contagiosa  agente  sui  nervi  respiratori , c pcrinu-  sa  da  un  potere  contrallivo,si  soffoca  ne'suoimoli 
tante  rinnervazionc  di  questo  apparecchio,  con-  e non  presenta  febbre.  Questo  avvenimento  perù 
temporaneamente  a quello  del  tessuto  dermoide,  non  esclude  che  il  contagio  nella  pienezza  della 
onde  vi  si  effettui  l'apparizione  d'un  particolare  e-  sua  azione  non  possa  determinare  una  forma  esau- 
santema.  tematica  sul  sistema  dermoide,  indipendcnlemenlc 

XXV.  dallo  stalo  dinamico  del  sistema  circolatorio-,  2.  i 
Che  razione  del  contagio  si  lr.vsmclla  subilo  alla  contagi  cronici  non  hanno  bisogna  di  simili  rcazio- 

cule  anzi  dai  nervi  respiratori  che  dui  ganglionici,  ni  per  invadere  la  cute  e compirvi  i loro  processi; 
è provalo  f.  dallo  stabilirsi  tosto  la  /ìicies  choleri-  3.  gli  stessi  contagi  acuti  eruttivi  si  presentano  tal- 
co; 2.  dal  trovarsi  tinta  in  azzurro  la  mucosa  delle  volta  nello  inllucnzo  epidemiche  non  solo  senza 
fauci  anteriori  c posteriori,  del  laringe  c dei  bron-  febbre  , ma  senza  veruna  notabile  alterazione  dei- 
chi  e spesso  anchu  la  lingua  , c dal  non  osservarsi  1 1' individuo.  Vedere  fanciulli  con  vajuolo  o petec- 
il  medesimo  colore  nella  mucosa  enterica;  3.  da  cliia  indossa  camminare  per  le  strade,  non  fu  mai 
quel  cingolo  precordiale  , c dalia  ingens  pecloris  j rara  osservazione  nelle  epidemie  vajuolose  e pclec- 
opprea.sio  , che  sono  sempre  i sintomi  precursori  chiali.l.a  scarlallina  maligna  apparisce  spesso  pri- 
del  cholera;  i.  dall'  esservi  fliialinciilo  più  rapido  | ma  morbi  die,  dice  Frank,in  mezzo  a sintomi  dcl- 
conseiiso  fra  la  culo  c il  sistema  respiratorio , che  ì la  più  grande  depressione  vitale,  di  vomiti , di  an- 
non  Ira  essa  c il  sistema  gastro  enterico.  Insigni  a-  , gosce,di  lipoliniic,  di  sudori  colliqualivi.il  vajuolo 
iialomici  hanno  già  confutala  la  pretesa  coiilinuilà  | maligno  erompe  lalvolla  fra  le  piu  orribili  coiivul- 
dclla  cute  c della  mucosa  enterica;  nel  mciilrc  clie  | sioni,  dove  vi  ha  perdita  di  polsi, cd  anche  ralTrcd- 
la  lisiologia  riconosce  sempre  più  stretti  i rapporti  damciilo  nolahilc  delle  estremità.  Il  che  prova  ah- 
tra  l'assorbimeiito  c la  esalazione  cutanea,  e l'as-  bastanza  chela  depressione  nel  circolo,  ilralTred- 
snrhlincnto  c la  esalazione  respiratoria.  damcnlo  delle  parli , ed  anche  i crampi  viofenli 

XXVI.  delle  suro  o dei  carpi , sono  I'  cITcllo  dell'  imprcs- 
Ma  il  coloramento  in  azzurra  della  macchia  che  sionc  morbosa  del  contagio  sui  nervi  respivafoti  e 

si  spande  ailorno  al  racemi  miliarirormi,costilucnli  ; cutanei;  la  quale  impressione  può  dar  luogo  alto 
ambedue  1'  esantema  cholcrico  deriva  , come  di-  | sviluppo  dclrcsanicma,  ancorché  sussìslaiio  tulli  i 
cemmo, dalla  cambiala  crasi  chimica  del  sangue. Di  ' mentovali  sintomi  che  sembrerebbero  a prima 
tali  coloramenti  se  no  veggono  negli  altri  esantemi  ! giunta  doverlo  impedire, 
dei  più  bizzarri.  Nel  morbo  pctcccliialc  io  notava  XXVtlI. 

nel  1818  lalvolla  largite  c loodc  pclcechic  or  gial-  Finalmente  la  natura  esantematica  del  cliolcra 
le,  ora  azzurro  , or  nerastre,  ora  porporine  in  uno  oricnialc  è dimostrala  dal  corso  clic  gli  è proprio , 
stesso  individuo  , c paragonava  con  altri  pratici  la  somigliante  a quello  di  miti  gli  altri  esantemi  acu- 
cute  cosi  macchiata  ad  un  marmo  variopinto.  La  ' li,  e cosliluilo  da  alircllanli  periodi, quante  sono  le 
scarlattina  cambia  anche  essa  di  colore  da  quello  metamorfosi  che  subisce  lo  esantema  medesimo 
ili  porpora  a quello  di  amaranto  , prendendo  tal-  die  lo  accompagna.  .Ancora  non  esiste  una  storia 
velia  anche  un  colore  cpalico.  Avendo  lo  sezioni  patologica  del  cholera.  Le  mollissime  storie  Onora 
cadaveriche  e le  analisi  chimiche  mostrala  F iper-  conosciuto  non  seguono  la  malattia  sino  all'  ultimo 
venosilà  del  sangue  nc’cholcrosi,  rallacco  dell  in-  Uun  compimento,  prendendo  per  anello  principale 
nervazione  del  pneumo-gastricoinllucndo  polente-  della  catena  de'fenomeni  la  cianosi.  Tulle  sono  da 
niente  sulla  emalosi  ; davo  il  contagio  determina  questo  lato  imperfette  , sia  che  Ironcliino  con  una 
resanicnia,  ivi  la  macdiia  deve  farsi  per  difcllo  di  ' supposta  convalescenza  I'  andamento  naturale  del 
sanguigna  ussigcnuzionc  azzurrognola.  Che  perù  ' morbo,  sia  che  Ironchino  con  supposte  conversioni 
quesla  colore  spicnicu  non  sia  indispensabile  aire-  morbose  una  condizione  patologica  che  persiste 
sanicma  cholerico  si  vede  dalie  metamorfosi  di' e-  sempre  la  medesima.  Le  osservazioni  da  me  falle 
gli  subisce  , di  maniera  clic  si  va  rislabilendo  la  nella  epidemia  della  Toscana  mi  lianno  traccialo 
respirazione,  d-jranic  il  corso  intero  della  ma-  un  sentiero  che  altri  non  hanno  percorso, c sommi- 
laiiia.  Dello  quali  metamorfosi  parleremo  a .suo  nisiralo  ì mezzi  per  conncitcre  insieme  i diversi 
. brani,  in  che  è stalo  da  molli  consideralo  finora  il 

XXVII.  rorso  del  cholera  orieiilalr. 

bembra  ad  alcuno difllcilc  l',immcllcrc  ta  proda 


tosi  innanzi  negli  organi  iiilcriii.  (die  lia  esaiui- 
iiali  i cadovcri  dei  cholcrosi  morti  nel  periodo  al- 
gido-cianulico  conosce  quanto  qiicsii  nianuhiiio 
di  venni  caratlere  di  pulrcrazioiio  insorto  nella 
inalullia. 

XXlll. 

(d)  La  cianosi  apparisce  complela  nel  primo  pe- 
riodo del  cholera,  c le  sezioni  dei  cadaveri  ain- 
niacslraiio  die  i morti  io  questo  perioda  non  prc- 
sciilaiio  mai  tracce  di  flogosi  intestinali.  Che  anzi 
le  iiileslina  si  trovano  scolorate  di  bile  c di  san- 
gue. 

XXIV. 

Per  le  nuali  ragioni  si  é sempre  più  consentaneo 
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ANALISI  de’  EENOUEM  DEL  PEBIODO  FEBBRILE  CON  ALCUNE  CONDIZIO.M  TEBAPEUTICDE. 


I. 

Nulle  grati  epidemie  del  cbolcra  asialico  si  os- 
serva che  di  Ireinila  cliolerosi,  un  terzo  muore  nel 
periodo  algido-cianolico,  c die  degli  aliti  duemila 
che  sopravvivono, nluno  entra  in  una  completa  con- 
valescenza se  non  sono  scorsi  due  scUenarl. Inque- 
sto corso.o  l'esanlema  è rctropiilso  con  Tebbre  lar- 
vala, 0 segue  una  piressia  maniresla  die  cangia  il 
colore  della  eianosi,  o altera  la  (orma  dciresanle- 
ma  per  morbose  complirazionl. 

II. 

Il  cliolera-morbus  i una  maialila  erudiva  esanlc- 
malica  die  Ta  un  eorso  simile  a quello  degli  esan- 
temi miliariformi , con  ispandimeiiti  rubeolacci  o 
purpurei,  coslìluili  ili  un  grado  di  maligiiilà. 

Le  macdiie  csanlenialiebc  del  cliolera  sarebbe- 
ro, come  notammo,  somiglianti  per  la  loro  colora- 
zione quelle  della  porpora,  se  rallacco  ai  nervi  re- 
spiratori non  alterasse  nel  primo  periodo  la  ema- 
tosi,  donde  avviene  la  loro  apparenza  spicnica,  au- 
zidiè  rubiconda. 

IV. 

Ma  il  corso  del  cliolera-morbus  è distinto  da  al- 
trellanli  periodi,ciascuno  de'quali  è accompagnalo 
•la  una  metamorrosi  che  subisce  l'esantema  ciano- 
lieo  , secondo  I diversi  gradi  della  riossigenazione 
del  sangue  nel  ristabilirsi  della  lunzione  respira- 
toria. 

V. 

Nel  periodo  algido-cianotico,  la  emctocatarsì,di- 
cenimo,  esprimere  quel  solo  fenomeno  d'espansio- 
ne attiva  del  sistema  nervoso  ganglionare  col  qua- 
le la  natura  tendo  a vineere  la  eccessiva  contrazio- 
ne spasmodica  del  sistema  respiratorio  e cutaneo. 
In  quelli  ne'  quali  silTatto  antagonismo  si  rende  bc- 
nellco,  c sopravvivono  per  conseguenza  al  primo 
periodo,  un  principio  di  espansione  attiva  comuni- 
calo dai  nervi  del  gran  simpatica  ai  respiratori  si 
manifesta  per  il  mulamenlo  che  subiscono  I muli 
del  nervo  diaframmatico.  Il  singhiozzo,  clic  nc  i 
il  subitaneo  clfcllo,  è un  mezzo  valevolissimo  per 
dissipare  lo  sialo  spasmodico  conlraltivo  del  siste- 
ma respirainrio,  e riaprire  il  circolo  pncumo-car- 
diaco,  rnl  t-ITelluarc  la  riossigenazione  del  sangue. 
La  probabilitil  e la  faciiitù  del  passaggio  rial  perio- 
do cianotico  al  periodo  febbrile  è dunque  in  ragio- 
ne di  questi  due  fenomeni,  del  vomito  e del  sin- 
ghiozzo. 

VI. 

Passando  il  cbolcra  dal  periodo  algido  al  perio- 
do febbrile  presenta  uno  slato  intermedio  che  po- 


trebbe appellarsi  periodo  fraiisi(orta,didil11cilissi- 
ma  cognizione  diagnostica,  e di  più  difficile  tratla- 
mcnto.Gli  è quello  stato  che  laluni,crrando,cliiama- 
no  di  convalescenza, pcroccbè  scomparsa  la  cianosi, 
disciollo  alquanto  lo  spasmo  toracico, ricquilibralosi 
iu  parte  il  calore  animale,  sembra  che  null'allro  si 
manifesti  sulla  cute  che  nc  era  attaccata.  Ma  la  cu- 
te non  riprende  Io  stato  normale  clic  cessato  tutto 
il  giro  dei  due  scltcnari della  malattia,  alla  fine  del 
quale  avviene  la  dcsquammazionc. 

VII. 

L'avvisato  passaggio  dal  periodo  algido  al  perio- 
do febbrile,  secondo  clic  io  ho  osservato,  si  com- 
pie in  tre  modi  distinti.  Il  primo  o il  più  conduce- 
vole  all'erroneo  giudizio  d'  una  slabilila  convale- 
scenza gli  è quello,  clic  consiste  evidentemente 
nella  rclronulsionc  dcircsanlcma  con  febbre  larva- 
la. Perocché  in  alcuni  individui  questo  slato  si  pro- 
trae sino  al  duodecimo  o decimoquarlo  giorno,  nel 
qual  termine  entrano  nella  vera  convalescenza,  pre- 
ceduta per  lo  più  da  una  dcsquammazionc.  Sanno 
i pratici  clic  quando  il  sistema  dermoide  riprendo 
il  colore  suo  proprio,  c l'individuo  non  entra  in  una 
completa  convalescenza,  vi  è sempre  a temere  una 
avvenuta  relropulsionc  negli  esantemi.  Nel  cholc- 
ra  avvengono  le  comparse  c le  scomparse  c le  re- 
tropulsioni  dello  esantema  proprio,  come  in  tulle 
le  altre  malattie  csanlenialiclie.  In  questo  primo 
modo  del  periodo  transitorio,  la  cute  resta  aggrin- 
zala, e si  carica  di  una  straordinaria  sensibililù  , ì 
polsi  sono  minuti  e celeri,  solo  alle  ore  vespertine 
c nella  iiolle  il  calore  si  fa  mordace  ed  urente , il 
cingolo  precordiale  in  parte  scemalo  non  cessa  af- 
fatto, le  ricomparse  orine  sono  torbide  c laterizie, 
v’  ha  molestia  c dolore  ordinariamcnic  all'  ipocon- 
drio destro,  grande  inerzia  muscolare,  e persistono 
dei  dolori  lancinanli  alle  estremità.  Si  aggiunge  di 
frequente  una  diarrea  biliosa.  Progredendo  il  cho- 
lera  in  ijucslo  stalo,  senza  sinoca  che  lo  segua,  un 
prurito  insopportabile  invade  verso  il  decimoterzo 
giorno  le  parli  giù  attaccate  dall'  esantema  ciano- 
tico, e si  desquammano. 

Vili. 

La  seconda  maniera,  che  parimente  esige  un'at- 
lenli.ssima  osservazione  , e per  la  quale  si  compie 
Il  periodo  transitorio , ella  e quando  non  v’  ha  re- 
lropulsionc deir  intero  forma  esantematica,  ma  re- 
stando sul  reticolo  mucoso  il  fondo  miliare , per 
mancanza  di  azioni  espansive  non  resta  a contor- 
narlo la  injezionc  de'  capillari  sanguigni  c la  mar- 
chia esantematica  non  è apparente.  Qui  la  culo  non 
è aggrinzala,  ma  si  fa  pellucida  c alquanto  tumida 
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prendendo  alle  gole  e £ul  dorào  delle  inani  e dei 
piedi  un  colore  perlaio,  o alabaslrino,  quasi  simile 
a quella  delio  albinismo.  Atlravcrso  della  cellula- 
re che  acquieta  una  ccria  Irasparcnza  , flsainenle 
osservando,  si  scorgono  i punti  miliari  disposU  a 
racemi,  o carichi  di  un  umore  sieroso,  simile  alle 
granulazioni  che  presenta  la  mucosa  del  laringee 
ue*  bronchi , o a quelle  che  talvolta  si  osservano 
aircstrcmilà  deir  mlcslino  ileo.  Questo  sialo  mor* 
boso  è congiunto  con  polso  molle  e frequente,  con 
orine  pallide,  con  respirazione  restituita  alla  deter* 
iniuazionc  volitiva,  ma  sempre  laboriosa  con  tosse 
secca  e molesta.  La  produzione  del  calore  si  fa  a 
stento,  e i malati  provano  una  grande  sensazione 
di  freddo.  Non  più  crampi  spasmodici,  ma  torpori 
e furmicolii  lungo  gli  arti.  Qui  invece  della  des- 
quammazione,  al  solilo  termine  si  osservano  degli 
edemi  critici  alle  estremità  , formali  da  un  versa* 
inculo  nella  cellulare  della  linfa  contenuta  nelle 
bollicine  dell'  esantema  miliariforme. 

IX. 

Quelli  ne’  quali , superalo  il  parosismo  letale  , 
non  si  osserva  palesemente  la  permanenza  nò  ve- 
runa mutazione  della  forma  esantematica,  passano 
generalmente  per  questi  due  stali  qui  sopra  espo*  j 
sii.  SI  tratta  cioè  o di  retrupulsionc  dell’  esantema 

0 di  pcnnaiienza  del  suo  fondo  miliare  senza  span- 1 
dimenio  maculoso  che  lo  conlorni.  Ha  il  più  natu* 
ral  modo  di  transazione  al  periodo  febbrile  gli  è 
il  terzo  ; cioè  quando  il  cliolcroso,  superala  clic  ha  | 
la  lotta  del  periodo  algido*cianotico,  e riacquislan- 1 
do  a grado  a grado  la  libertà  della  respirazione  e 
del  circolo  pncumo-cardiaco,  il  sangue  riprende  i , 
suoi  caratteri  attcriosi,  e airarcola  cianotica  che 
copre  il  fondo  miliare  succedo  un  primo  cambia- 
mculo  di  colore  , passando  dalla  splcnica , ad  una 
liiìla  leggermente  rossigna  o ru6co/acca,  la  quale 
in  alcuni  punti,  e specialmente  all' jugolo  e all'an- 
gulu  della  mandibola  inferiore,  lascia  ancor  trave- 
dere una  lieve  sfumatura  cianotica.  Questa  manie- 
ra naturale  di  periodo  transitorio , nella  quale  la 
efiluresccnza  rubcolacea  sempre  più  si  accende,  e 

t polsi  spiegali  prendalo  sempre  maggior  vibra- 
zione assumendo  gradatamente  il  carattere  febbri- 
le, la  flsonoiiitn  si  rende  più  vivace,  il  calore,  una 
calda  traspirazione  ricompaiono,  dura  ordinaria- 
mente due  0 tre  giorni,  cioè  sino  al  sesto  della 
malaltia.  L’andamento  naturale  e graduato,  oppu- 
re tumultuario  ed  incerto  di  questo  periodo  annun- 
cia al  clinico  se  la  malattia  è semplice  o complica- 1 
la  di  sua  natura,  o se  per  cfrello  della  violenza 
conlralliva  del  parosismo  algido,  o del  regime  te- 
rapeutico in  esso  tenuto  si  avranno  a lemure  con- 
gestioni nelle  cavità,  o arcendinicnli  inllainmator). 

Abbiamo  detto  che  quando  il  cholcra  trapassa  , 
per  i due  primi  modi  si  protrae  ordinariamente  .si- 1 
no  al  suo  termine  con  febbre  sempre  larvala.  Ma, 
(piando  il  pa.ssaggÌo  si  fa  per  il  terzo  mudo,  allora 
verso  il  sesto  giorno  la  febbre  si  spiega  nella  sua 
iiiassima  energia,  si  svolge  un  calore  lircnic,  e fra 

1 moli  dinamici  contrattivi  ed  espansivi,  non  più  i 
{•rimi  sui  secondi,  ma  i secondi  sui  primi  morbo- 
samente prevalgono.  Cosi  si  slabilisce  il  periodo 
b librile  nel  cholcra,  il  quale  se  nei  periodo  Iran.vi- 
torio  si  conlrassogm')  per  una  riossigenazione  del 
sangue  e per  una  eniorcscenza  rubcolacea  succes- 
siva alla  cuaosi,  in  qucalo  si  accoinpigna  con  una  ' 


ipcrossidazionc  del  sangue  stesso,  per  cui  rcsan- 
Icma  cianotico  subisce  una  seconda  mctamorrosì, 
che  ò quella  di  passare  dal  coloro  rubcolacco  al 
colore  di  porpora,  e spandersi  sulle  parli  ove  era 
la  cianosi  al  modo  stesso  della  scurlaltina,  col  sot- 
toposto fondo  miliare.  Quando  ia  malattia  è sem- 
plice, ia  pin^sia  esantematica  corre  regolarmente 
sino  al  duodecimo  e decimolerzo  giorno;  ma  so  vi 
sono  complicazioni  gli  è in  questo  periodo  espan- 
sivo, 0 di  libertà  di  organiche  reazioni,  eli* elleno 
si  svolgono. 

XI. 

Procedendo  regolarmenlo  la  malaltia  verso  il 
dccìinotcrzo  o dccimoquarto  giorno  la  febbre  de- 
cade dagli  impeli  suoi,  le  macchie  purpuree  im- 
pallidiscono, rcpìlclio  si  raggrinza,  succede  al  sen- 
so di  infucagionc  cutanea  un  senso  di  prurito,  nel 
quale  il  corso  del  cholcra  tocca  il  suo  icrmiDC,  co- 
stituito dal  periodo  di  dcsquammailoac,  la  quale 
suole  elTcUuarsi  o per  una  esfoliazione  furfuracca 
deircpìdurmidc,  o per  un  assoluto  spcllamento.  Uo 
osservalo  clic  le  culi  grossolane  vanno  soggette  a 
quest'ultimo,  e che  la  desquammazionc  furfuracca 
è più  consueta  nelle  culi  uclicalc  e mojli.  Avvenu- 
ta qiiest'ullima  crisi  entrano  i cholcrosi  nella  vera 
couvalosccitza. 

XII. 

Io  ritengo  pertanto,  che  il  corso  naturale  del 
cholcra  sia  cosliluilo  dal  primo  periodo  algido-cia- 
nolico;  da  un  periodo  transitorio  in  elio  la  cianosi 
subisce  una  prima  metamorfosi  in  rubcolacea  per 
il  primo  riossigenarsi  del  sangue;  da  un  periodo 
febbrile  in  che  la  cianosi  istcssa,  per  il  saoguei- 
pcrossidato  e febbrilmente  caloroso  prcsciiU  una 
secondo  metamorfosi  in  purpurea,  da  un  periodo 
di  desquammazionc.  Le  quali  fasi  patologiche  si 
compiono  per  lo  più  in  due  settenari. 

Ililcngo  egualmente,  che  tulli  i cholcrosi  super- 
stiti al  perìodo  algido-cianolico,  che  non  presenta- 
no questo  corso  e queste  fasi  regolari,  nè  queste 
naturali  metamorfosi  della  forma  matrice  csanVe- 
malica,  sicno  o di  quelli  cui  tocca  il  primo  modo 
del  periodo  transitorio  (VII),  o di  quelli  cui  tocca 
di  giungere  al  termine  per  il  secondo  (MH),  o in- 
ilnc  di  altri  nei  quali,  conliuuando  sempre  la  con- 
dizione patologica  del  cholcra,  sopranoascoiio  ne 
periodo  febbrile  dello  complicazioni  relative  al 
tcmpcramrnlo  dolUndìviduo,  al  metodo  di  cura  u- 
.saloncl  parosismo  letale,  alle  cause  occasionali  di- 
verse che  si  unirono  alla  causa  cCfcllrìcc.  Le  quali 
affezioni  morbose  che  taluni  reputano , erronea- 
mente aver  preso  il  posto  del  cliolcra,  non  sono 
che  processi  concomitanti  T idiopatia  primitiva, 
sempre  permanente  nella  sua  identica  natura.  In- 
Huiscono  però  polcnleracnie  a indurre  delle  mu- 
tazioni nella  forma  esantematica,  <|ucslc  mutazioni 
0 sembianze  diverse  dalle  naturati  sopraccehnale, 
rhe  la  cianosi  va  a subire  per  le  complicazioni 
morbose  che  si  svolgono  nel  periodo  febbrile, cliia- 
miaiiio  mclamorfosi  nrcfcrnolurali. 

XIV. 

Per  chiamarle  preternaturali  bisognava  aver  os- 
servato, die  non  istesscro  in  rapporto  co'  soli  di- 
V(?rsi  gradi  della  riosMgcnazioiic del  sangue  perla 
ri^stjbilita  normalilàdetlarospirazioiiCjiiia  chestes 
scro  in  rapporto  con  le  complicazioni  che  displc- 
gavan-ì  nel  morbo  all’apparire  del  periodo  febbrile- 
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Sicché  le  prime  abbiamo  chiamate  naturali,  pc- ■ la  menu  lonlona  dalle  naturali,  la  inclamorrosi  in 
roccliè  sono  rdTelludci  corso  naturale  e scmpli-  urticariu  o in  risipelacca.  Corizze, cefalalgie, odon- 
ce  delia  malalliu:  ma  queste  oltreché  si  legano  i lalgic,  catarri,  bronchiali,  conlinuazìonc  di  dìar^ 
col  dì  lei  uniiiinietilu  irregolare  e complicalo,  do*  rea.  ncuratgìc  csìsleraimo  d’ordinario  come  con* 
veano  essere  distìnte  con  I’, appellarle  prcternalu*  | irasscgni  d(.MÌa  reumatica  complicazione.  Alla  qua* 
rali.  Imperocché  il  clinico  ravvisandole,  viene  su-  le,  se  la  sua  sede  sarà  nel  basso  ventre,  sopravve* 
bilo  in  sospetto  dell'esistenza  d'un  processo  mor*  | nendo  il  catarro  inlcslinaic  con  zavorra  biliforme^ 
buso  cuiicomilanlc,  e messolo  io  rapporto  con  la  talvolta  si  osservano  congiunli  degli  spandimcnli 
sembianza  assunta  dall*  esantema , vi  adatta  una  ^ giallastri  subittcrici  attorno  al  fondo  miliare,  op- 
cunfacctilc  terapia.  I pure  è giallastra  la  linfa  contenuta  nelle  bollicine 

XV.  I miliari,  o d'un  umor  giallo  si  mostrano  ripiene  lo 
Io  non  credo  che  possa  il  cholera-morbus  Ira*  i vescichette  dcirurlicaria  e della  rtsipola. 

menarsi  dal  periodo  algido  al  febbrile  per  altri  | XVII. 

modi,  elio  per  quelli  clic  ho  di  sopra  descritti.  So*  i Quando  tra  le  cause  occasionali  che  dìsciolgono 
no  anche  persuaso  che  i clinici  che  V hanno  esser*  dai  vincoli  Qsiologìci  il  principio  di  predisposizio* 
vaio  epidemico,  Ira  superstiti  al  periodo  algido  non  ' ne  al  contagio  cholcrico,  ve  ne  siano  state  di  quel* 
mi  saprebbero  citare  altre  forme  iiosologichc , che  le  che  dircllamcnle  ammorbano  il  processo  di  nu* 
per  consueto  assuma  l asiatica  malattia.  K sebbe*  trizionc,  come  arie  impure  e vizialo, alimenti  o bc* 
ne  di  tali  clinici  vi  fossero  alcuni,  che  non  indi*  vando  scarse  e insalubri,  oppure  nel  maggior  nu* 
nassero  a ritenere  per  corso  naturale  del  morbo,  mero  degli  attaccati  vi  sia  una  crasi  organica  ragio* 
quello  che  abbiamo  disiiiilo  secondo  le  mciamor*  | nevole,  facile  a distemperarsi  sotto  gli  urli  di  un 
fusi  naturali  dciresaiilcina  cianotico,  essi  non  po*  | morbo  violento,  oppure  predomini  una  coslituzio* 
Iranno  negare,  die  dove  non  videro  eruzione  esun*  i ne  epidemica  anafoffa  che  col  nuovo  morbo  stabi* 
tematica  dopo  la  cianosi,  socia  ut  periodo  transito* , lisca  uno  scambio  di  forme,  sì  osserverà  allora  fa- 
rlo od  ai  periodo  febbrile  Irallavasi  sempre  d'  un  . cilmcntc  il  periodo  febbrile  vcsiirc  il  carattere  del 
andamento  morboso  consecutivo  secondo  T una  o ' sinoco  pulrc  o del  tifo,  con  sintomi  appartenenti  a 
Taltra  delle  due  prime  mauìere  di  passaggio  da  me  un  processo  concoinllanto  di  natura  scptica  : con- 
avvisato. Intendo  però  di  concedere,  che  se  il  di*  ^ trassegnato  da  sopore, da  polso  irregolare  o tremo- 
rilto  di  supporre  una  forma  naturale  a un  periodo  lo,  da  sussulti  nervosi, da  alito  e traspiro  fetido, da 
morboso  consecutivo  si  fonda  sopra  il  maggior  nu-  diarrea  e da  sudori  colliquativi.  Qui  sulla  cute  dei 
mero  dc‘ malati  che  la  presenta,  questo  numero  cholcrosi  si  alTacciano  forme  esantematiche  rclati- 
può  variare  per  riiilluenza  di  quelle  cause  cosmo-  ve  al  carattere  della  complicazione  ; imperocché 
Iciiurichc,  che  invitano  e favoriscono  la  propaga*  tra  le  metamorfosi  preternaturali  vi  si  veggono  le 
zionc  epidemica  del  cholcra.  In  alcuni  luoghi  sarà  petecchie,  le  ecchimosi,  le  macchie  scorbutiche,  q 
nei  rnifiur  numero  la  forma  esantematica  coasecu*  talora  anche  cangrenose , e ne"  seggclli  indisposti 
liva  colle  sue  metamorfosi.  Ma  allora  di  che  si  trai-  al  sistema  epatico  si  è osservato  in  qualche  raro  in- 
icrà  nei  più?  o di  esantema  relropulso,  o di  csan-  contro  anche  il  mclasiitcro. 
tema  miliarifurmc  superstite, ma  senza cfllorcsccn*  XVIII. 

za  che  lo  contorni  e Io  contrassegni.  La  maggior  Se  il  contagio  incontra  stagioni,  o località, o co- 
parte  de’  cholcrosi  andranno  Ira  queste  due  forme  slìtuzìonc  epidemica  stazionaria  , o lempcramciiti 
iiosoiogichc  0 toccare  il  icrtniiie  della  maialila,  che  favoriscono  la  condizione  iiinnmmaloria,  ovve* 
Queste  forme  perù  saranno  sempre  aberrazioni  del*  ro  se  questa  condizione  è promossa  da  quelle  e* 
le  fasi  naturali  di  essa:  e ne'  luoghi  dove  le  cause  moidesi  che  lo  spasmo  conlratlivo  del  periodo  al* 
lopogruflehc  epidemiche  prcscuiavano  una  somi-  gido  cmifìcca  nelle  rcli  vascolari  delle  mcnihrnno 
gliatiza  con  quelle  della  patria  della  malattia,  te  cnccralo*spinali,  toraciche  o addominali;  cmoidesi 
lurmc  csanleinatichc,  anche  ne’  periodi  coriscculi*  cui  non  valga  a rinviare  intcramcnic  in  circolo  l’e* 
vi  all'algido,  saranno  sempre  Jc  prevalenti,  e quel*  spnnsione  febbrile  consecutiva,  o infine  se  lo  sta- 
le che  indicheranno  il  carattere  naturale  del  elio*  to  inilammalorio  potè  cITeltuarsi  per  )'  abuso  fatto 
lera  indiano.  del  regime  calefaciente  nel  parosismo  cianotico,  il 

XVI.  periodo  febbrile  porlcrà  con  sé  congiunto  il  pro- 
Conlinuando  a parlare  di  tali  forme,  dopo  aver*  cesso  flogistico.  Orine  nammeo,  polsi  forti  e vi- 
lle indicate  le  metamorfosi  naturali  (IX  e X)  che  hranli,  calore  accresciuto,  ansìela  prccordiale;dc* 
seguono  la  norma  della  ristabilita  respirazione  e jczioni  dissenteriche,  sangue  cotennoso , sono  i 
della  febbre,  rcsia  ad  esporre  e ad  analizzare  io  principali  contrassegni  che  accompagnano  le  mc- 
più  segnalale  tra  quelle  clic  riguardatisi  coincprc*  ningiti  encefalo-spinali,  te  angine,  le  bronchiti;  le 
icnialurali.  Giova  rimembrare  che  tra  le  cause  oc*  gnslro-cnlcrili,  le  epatiti  che  in  questo  e in  quel 
casiuiiali  fautrici  del  cholcra,  grimprovvisi  passag*  cholcroso  per  cITetto  della  suddetta  complicazione, 
gi  dal  caldo  al  freddo,  ed  ogni  altra  simile  causa  si  vanno  notando,  fliguardo  alle  mclamorfusi  prc* 
clic  promuova  la  condizione  reumatica  é alla  a irrnalurali  che  in  tale  stato  subisce  l’esantema  eie- 
stabilire  una  complicazione  nel  morbo,  che  cessa-  nolico  è da  avvertire  che  le  suo  formo  , purpuree, 
lo  il  periodo  algido  dia  fuori  lihcramcnlc  nel  pc*  uriicaric,  risipclaccc  possono  restare  permanenti 
riodo  febbrile,  associata  alia  idiopatia  primitiva,  anche  con  questo  terzo  genere  di  complicazioni  ; 
Si  disse  ancora  che  le  forme  csaniematichc  (cap.  con  (a  dKTerenza  che  alla  porpora  si  unirà  t’angi- 
I,  XXIX)  ruboolaccc,  scarlaliinc,  uriicaric,  risipc*  nn,  nelle  vescichette  dcirurlicaria  si  noterà  pus 
Iacee,  iiulavaiisi  per  lo  più  familiari  ai  processi  Un*  invece  di  linfa,  la  risipola  assumerà  un  caraltero 
fari  e reumatici.  Ora  dunque  svolgendosi  con  la  flemmotio.so.  Negli  individui  nei  quali  non  appajo- 
rchiire  una  reuinalica  complicazione  si  osserverà  no  silTaUe  mclamorrosi,  solilo  ò che  si  produce 
Ijcitmciiic  nella  forma  cruitivu  del  cholcra,  come  una  eruzione  fururicolarc  vaga  con  processo  pio* 
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genico,  0 parolidi,  o buboni,ctl  anello  vasti  asccs> 
si  nc'quuii  si  elabora  e si  elinicna  rclcmenlo  ipcr- 
ptaslìco,  clic  il  processo  concomitanlc  inflarmnalo- 
rio  inlroiiussc  nel  sangue. 

XIX. 

V'ha  un  genere  adunque  di  mclamorrosi  die  in* 
conira  l'esanlema  cianolico,  il  quale  è relativo  ai 
gradi  di  ossigenazione  che  riprende  il  sangue  nel 
ristabilirsi  la  Tunzionc  respiratoria:  ve  n'Iia  un  al- 
tro clic  è relativo  alle  complicazioni  morbose  che 
durante  il  periodo  rcbbrile  si  associano  al  proces- 
so idiopatico  primitivo  permanente.  Imperocché  il 
cholcra  nella  sua  intrinseca  condizione  persiste 
sempre,  e trascorso  il  periodo  cianolico  si  trame- 
na per  tulio  il  periodo  febbrile  sino  alla  cessazione 
completa  della  malallìa.  Del  che  è una  prova  il 
Irasmellersi  ai  sani  in  questi  estremi  stadi, non  con 
le  forme  delle  complicazioni  né  co'carattcri  csaii- 
Icmaiici  loro  relativi,  ma  con  la  forma  essenziale 
cianolica  del  cliulera-morbus. 

XX. 

Si  avvcile  nella  introduzione,  che  lo  studio  fat- 
to sui  segni  iulerni  che  portano  con  seco  i cadave- 
ri dei  cliolerosi  era  esalto  e preciso,  e quale  pote- 
vano dimandare  gli  avanzamenti  odierni  dell'  ana- 
tomia. Ma  se  non  vi  ha  mezzo  da  porre  io  relazio- 
ne i sinlomi  interni  dc'cadaveri  co' fenomeni  che 
ha  presentato  la  malattia,  a che  valgono  queste 
storie  dctlaglialissinic  de’più  riposti  e minuti  tro- 
vamenti  necroscopici?  Se  si  fa  eccezione  del  san- 
gue alterato  nel  colore  e nella  sua  fluidiiù  che  si 
trova  anche  nc'iroachi  arteriosi, e di  quelle  granu- 
lazioni miliariforme  clic  presenta  la  mucosa  del  la- 
ringe e dei  bronchi  e dcirintcslino  ileo,  il  primo 
de'quali  fenomenré  in  rapporto  col  vizio  speciale 
della  respirazione,  il  secondo  con  la  forma  esan- 
tematica matrice  del  contagio  colerico;  ogni  altro 
guasto  clic  i cadaveri  presentano  non  si  è saputo 
finora  come  allegarlo  coi  caratteri  della  malattia, 
oppure  volendo  conseguire  questo  scopo  a dispet- 
to del  vero,  si  è tenuto  conto  delle  solo  congestio- 
ni, e delle  sole  flogosi,  supponendo  Ilogisiici  e i- 
diopalici  i morbi  successivi  al  periodo  algido  cia- 
iiotico.  Ma  nello  stesso  tempo,  da  un'  altra  parte, 
osservazioni  diverse  hanno  contrastalo  questi  ca- 
ratleri  Ilogisiici,  e cosi  la  controversia  ha  annulla- 
to il  valore  dell’assioma  patologico,  perché  non  si 
erano  con  la  analisi  trovate  in  prima  e divìse  le 
condizioni  morbose  secondo  la  loro  diversa  natu- 
ra,e perchè  si  era  assegnalo  loro  un  carattere  idio- 
patico, quando  non  lo  potevano  avere  clic  di  pro- 
cessi coiicomitanli,  nella  durazionc  indispensabile 
dcH'idiopatia  cholcrosa  principale. Non  invanamen- 
le  io  forse  spero  per  ranalisi  fatta  de'fenomcni  del 
perìodo  febbrile,  e per  i rapporti  stabiliti  tra  le 
metamorfosi  dei  fenomeni  cutanei  e i processi  mor- 
bosi coiicomitanIi,d'aTcrc  indicalo  il  mezzo  di  for- 
mare de'cruppi  de'  sintomi  cadaverici , e poterli 
lucUcre  in  rapporto  aneli*  essi  con  le  accennate  e- 
slcrnc  alterazioni.  Cosi  la  ente  e l'interno  de  cada- 
veri cosliluirebbcro  due  punti  d’una  periferia  , su 
culi  diversi  centri  morbosi  irragerebbero  forme 
fra  di  loro  relative  e somiglianti. 

XXI. 

Benché  mio  scopo  sia  stato  quello  d' indicare  i 
punti  principali,  inloroo  a cui  si  debbono  aggirare 
le  osservazioni  dc’cliini  in  avvenire  , per  rendere 
compiala  la  storia  patologica  del  cliolera  ; non  la- 


sccrù  pertanto  di  proporre  insieme  quali  corollarii 
lerapcnlici  discenderebbero  dal  prospello  diagno- 
stico delia  malaltia,  ormai  per  me  in  qualsiasi  mo- 
do condono  al  suo  termine. 

XXII. 

Quella  pratica  lumultuarìa,  quella  farragine  di 
presidi  curativi  tanto  interni  che  csternLclic  si  po- 
ne-in  opera  contro  il  cholcra  airaffacciarsi  del  pa- 
rosismo  cianolico  è scusata  dalla  filantropia , ma 
caiidannaia  dalla  ragion  clinica.  Nel  corso  natura- 
le del  cholcra  si  presentano  due  condizioni  morbo- 
se di  opposta  natura.  Il  trattamento  che  in  genere 
loro  conviene,  va  a ridursi  per  la  prima  ai  precello 
clinico  di  serùar  modo  e guadagnar  Icmpo,  per  la 
seconda  di  serbar  modo  e dar  Icmpo. 

xxm. 

Il  cliolcra-morbus,  quando  è semplice  , è cosli- 
Inìtu  da  una  materia  morbosa  opplicala  agli  orga- 
nici tessuti  che  ò quella  del  contagio  stesso,  e da 
due  condizioni  dinamìclic  opposte  che  sono  ITm- 
mediato  effetto  della  di  lei  azione.  La  prima  con- 
tratiiva  ad  un  grado  elevatissimo,  che  cosliluiscc 
il  periodo  algido,  la  seconda  espansiva,  che  costì- 
scc  il  periodo  febbrile.  Dunque  di  tre  indicatioui 
principali  egli  abbisogna,  essendo  semplice  e re- 
golare nel  suo  andamento.  I.  Di  distruggere  l'elc- 
nicnto  conlagÌQSO.  II.  Di  vincere  o diminuire  lo 
stato  eminente  conlratlivo  del  periodo  algido.  III. 
Di  moderare  io  stalo  espansivo  del  periodo  febbri- 
le. Per  la  prima  indicazione  noi  dobbiamo  grande- 
mente confidare  nelle  preparazioni  mercuriali , 
che  di  vari!  aiiri  contagi  essendosi  dimoslralc  di- 
slrulltci  valevoli  e pronte, possono  per  analogia  es- 
serlo del  pari  contro  il  contagio  colerico.  Ma  per- 
chè bisogna  nel  periodo  algido  sommamente  pre- 
cipitoso e mortale,  f^uadaz/nnr  tempo,  occorre  del 
puri  tra  le  suddette  preparazioni  adoperare  quelle, 
che  nella  minor  dose  contengono  la  maggior  efii- 
cacia  possibile.  Ond'è  elio  il  deucloruro  di  mercu- 
rio per  uso  interno  sarà  da  preferirsi  ad  ogni  altra. 
Pero  la  medesima  ncccssilà  di  guadagnar  tempo 
spinge  il  clinico  a trovar  modo  da  unire  insieme  le 
due  prime  indicazioni,  siccome  unite IctaImcuVc  si 

fircscnlano  nel  periodo  algido  le  due  maniere  mor- 
iose. A tale  scopo  soddisfa  I'ktcrc  hebcosulc  (V. 
Mcm.di  materia  medica  di  Edwards.ecc.Bologna 
Tip,  delle  scienze  pag.  283)  , conlcucnle  in 
sé  il  rimedio  specifico,  e uri  principio  etereo  d'  a- 
zionc  difTusibìte  espansiva,  capace  a diminuire  la 
spasmodica  contrazione.  Quando  a'  rìmedii  esterni 
che  si  sono  introdotti  nel  IrallameiUo  del  periodo 
algido  , che  giungono  persino  a grafitare  , brucia- 
re, fruslare,  lanccllare,  scorlicare  i poveri  infer- 
mi, sono  barbarismi  da  abolirsi  interamente,  come 
sempre  inutili  al  genio  della  malatiia,  dannosi  poi 
sempre,  perchè  rubano  molto  tempo  e impiegano 
inulihncnte  negli  ospedali  molti  ijifcnnicrì.  Gli 
stessi  bagni  caldi  non  essendo  d'indispensabile  ne- 
cessità, tié  la  loro  elficacia  essendo  tale  clie  com- 
pensi il  molto  tempo  che  attorno  ad  essi  si  perde 
nd  periodo  algido,  e potendo  essere  la  loro  azio- 
ne dinamica  supplita  da  altri  mezzi  più  facili  e più 
pronti, dovranno  omettersi  negli  ospedali,  nei  quali 
il  metodo  di  cura  del  periodo  algido  vuol  essere  il 
più  semplice,  il  più  cllicacc  e il  più  pronto,  e che 
possa  essere  disimpegnato  , assegnando  a ciascun 
clioleroso  nel  suddetto  periodo  un  solo  infermiere. 
Perocché  ultrimcnlf  nel  follo  deirepidemia  succc- 
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ile,  che  mentre  Ire  o quattro  inrermicri  si  adope- 
rano in  tanti  inutili  mancegi  attorno  a un  solo  cho- 
leroso,  Ile  entrano  o nc  cadono  nel  paroslsmo  al- 
gido molti  altri, ai  quali  deve  necessariamente  man- 
care assistcnia;  e cosi  per  salvarne  uno,  se  iic  la- 
sciano perire  quattro  0 sci.  I rimedii  esterni  del 
paroslsmo  cianotico  adunque  debbono  contenere 
in  sé  la  medesima  doppia  indicazione  degli  inter- 
ni, vale  a dire  l'azione  contro  la  vita  del  contagio, 

0 l'aziune  ajutrice  de’rimedi  espansivi  usali  inter- 
namente. Il  perebè  tanno  a limitarsi  alle  frizioni 
con  un  linimento  mercuriale  canforato  , fatte  nella 
regione  interscapolare  toracica  , c lungo  le  brac- 
cia. Se  si  volesse  tentare  l' azione  dinamica  della 
elellricild  in  questo  medesimo  periodo  dovrebbe- 
ro gli  ospedali,  nelle  epidemie  del  cliolcra,  prov- 
vedersi di  parecchi  elelIromolDri  di  facile  ed  eco- 
nomica costruzione,  e di  più  facile  applicazione. 
Potrebbero  essi  essere  costruiti  ciascuno  da  due 
lamine  di  zinco  e una  di  ramo,  co'  loro  conduttori 
idonei.  L'apparecchio  per  ciascun  cliolcroso  do- 
vrebbe consistere  in  due  de' suddetti  eleltromo- j 
tori,  provveduti  da  ambi  i lati  di  due  (ili  di  comu-  | 
nicazionc.  Uno  di  essi  da  applicarsi  al  collo  verso 
la  regione  interscapolare,  l'altro  su  lo  sterno  verso 
la  sifoide,  comunicando  insieme  per  due  fili,  che 
da  ambo  i lati  deireletiromolore  cervicale  scorres- 
sero aderenti  alla  cute  del  tronco  , sotto  lo  mam-  ; 
■nelle  deirinfermo,  per  riunirsi  al  lati  dell'  elettro-  ! 
motore  toracico.  I due  clellromolori  dovrebbero  . 
essere  mantenuti  in  posto  con  un  cenlurino  di  ca- 1 
moscio,  e si  dovrebbe  lasciar  agire  la  corrente  pc-  \ 
renne  lungo  tutto  il  periodo  algido-cianolico..\vcn-  , 
do  in  pronta  gli  clellromolori,  l'applicazione  dello 
apparcccliio  sul  tronco  deirinfermo  non  costereb- 
be che  pochi  minuti  di  tempo, 

XXIV. 

Il  periodo  espansivo  e febbrile  che  segue  all'al- 
gido, ne'casi  in  cui  l'andamento  c il  carattere  del 
cliolera  è semplice  c regolare, esprime  una  reazio- 
nc  bencllca  de'poleri  superstiti  fisiologici;  per  con- 
seguenza in  esso  conviene  serbar  modo  c dar  tem- 
po, c meno  si  farà  più  si  farà.  Itimonlano  i princi- 
pi di  questo  periodo  sino  alla  cmclocatarsi,  contro 
alla  quale  come  fenomeno  attivo  che  lente  di  so- 
praffare il  fenomeno  passivo  della  conlrazione,non 
va  impiegalo  nessun  rimedio.  1 delti  principi  veif- 
ncro  rinforzali  nel  periodo  transitorio  dallo  svilup- 
po del  singhiozzo,finchè  si  convertirono  interamen- 
te in  una  prevalente  espansione.Qucst'opcra  adun- 
que benefica  della  natura  bisogna  lasciarla  com- 
piere a lei  sola,  e il  clinico  deve  passare  da  un 
metodo  energico  ed  attivo  , ad  un  metodo  quasi 
del  tulio  aspettante. 

XXV. 

Se  la  terapia  che  conviene  al  periodo  algldo  cia- 
nolico  i sempre  una  c invariabile,  non  è cosi  di 
quella  clic  esige  il  periodo  transitorio  c il  febbrile 
consecutivo.  Iinpcroccliù  l'andamento  e il  caratte- 
re del  cliolera  che  attraversa  il  primo  paroslsmo 
letale  non  è sempre  semplice,  siccome  vedemmo, 
nè  naturale.  Epperò  il  metodo  curativo  di  queste 
fasi  patologiche,  ch'egli  incontra  conduccndosi  al 
suo  termine, nei  periodi  consecutivi  all'accesso  cia- 
notico, dee  essere  confaccvolc  alla  natura  di  que- 
ste fasi  medesime. 

XXVI. 

Eglino  sono,  come  osservammo  (n,  ni,  vui),  di 


dilficile  trallamcnlo  quei  due  periodi  lransilorl,che 
non  naturali  al  corso  del  cholcra,si  tratta  in  uno  di 
rciropulsionc  dell'  esantema,  nell'  altro  di  perma- 
nenza di  fondo  miliare  ma  senza  acccndimeiilo  dcl- 
l'areola  che  lo  contorna  : ambedue  con  febbre  lar- 
vala : ambedue  con  uno  stalo  della  cute  di  diversa 
natura  ; quindi  ambedue  bisognevoli  d'  un  diverso 
metodo  curativo.  Perù  indagando  la  cagiono  dei 
fenomeni  che  li  costituiscono  entrambi,  sembra  ri- 
posta in  un  difetto  di  conato  espansivo  c in  una  li- 
mitazione di  questo  al  solo  sistema  nervoso,  senza 
che  a pari  grado  risalga  anche  il  sistema  sangui- 
gno. Nel  primo  essendo  così  vivace  la  sensibilità 
bisogna  ricorrere  ad  agenli  espansivi  si,  ma  di  de- 
bole forza,e  sostituire  alle  sostanze  eteree,  leggeri 
infusi  leiformi  ; occorre  di  continuare  ad  avere  in 
vista  la  neutralizzazione  del  principio  contagioso  , 
sostituendo  però  al  deulocloruro  di  mercurio,  pic- 
ciole  dosi  di  calomelano.  L'  aggrinzamenlo  della 
cute  su  questo  periodo  abbisogna  di  essere  ammol- 
lilo.ln  esso  si  ha  tempo  ed  agio  di  farlo  col  bagno 
lepido. Imperocché  non  siamo  più  stretti  da  quella 
sollecitudine  che  impone  il  precipitosa  periodo  del- 
la cianosi,  e possono  gl'infermi  in  questo  stalo  es- 
sere anche  condotti  fuori  delle  corsie  allo  terme 
comuni,  loro  anncssc.Nella  seconda  torma  di  sopra 
avvisata  tendente  ai  versamenti  llnfari  esterni,  con- 
verranno meglio  le  bevande  diuretiche,  avvertendo 
sempre  di  schivare  la  digitale  per  l'azione  paraliz- 
zante che  ha  sui  nervi  cardiaci , e non  omcllcndo 
alla  sera  qualche  grano  di  mercurio  dolce.  In  luo- 
go dei  bagni  gioveranno  meglio  i rubefacenti,  o i 
dissieranti  vescicatori.  Della  terza  maniera  di  pe- 
riodo transitorio  non  occorre  parlare,  come  quella 
che  è consentanea  al  corso  regolare  e semplice  del 
cholera,  e va  lasciala  inlerameiile  alla  natura. 

XXVli. 

Passando  ora  alla  terapia  conveniente  a quei  pe- 
riodi febbrili  del  cholera,  nel  quali  si  renda  mani- 
festo un  qualche  processo  morboso  concomitante , 
e induca  nelle  cutanee  eruzioni  una  metamorfosi 
prelernaluralo  a lui  relativa, deesi  secondo  l'ordine 
stabilito  parlare  in  prima  di  quelii  die  si  congiun- 
gono  a complicazione  reumulica,  con  macchie  ur- 
licarie  o resipclacee,  successive  alla  cianosi.  Sem- 
plicissimo vuol  essere  il  trallamcnlo diqucsia  com- 
plicazione, essendo,  dirci  quasi,  ad  esse  rimedio  lo 
stesso  conato  espansivo  febbrile. Dove  il  reuma  fis- 
sa la  sua  sede  e vi  richiami  forte  flussione  sangui- 
gna , occorreranno  emissioni  locali  di  sangue.  Po- 
trà occorrere  anche  qui  in  alcun  caso  la  indicazio- 
ne de' vescicatori.  Fra  i rimedi  interni  avranno  la 
preferenza  gli  infusi  diapnoici. Non  si  ommetla  una 
discreta  dose  di  calomelano  ogni  giorno.  Se  esiste 
diarrea  con  zavorra  biliforme,  c cute  suliilterica  , 
a'diapnoici  devono  sostituirsi  gli  ceenprotiei  gom- 
mosi ed  oleosi , 0 la  tintura  acquea  del  rabarbaro. 

XXVIII. 

La  complicazione  la  più  pericolosa  nel  periodo 
febbrile  del  cholera, e la  più  malagevole  a trattarsi 
è quella  di  natura  seplica  con  pcleccliic  ccchimo- 
liclie,o  macchie  scorbutiche  alla  pelle  succedanee 
alla  cianosi.  Per  un  dogma  di  clinico  empirismo , 
da  me  pure  verificalo, i mercuriali  sono  creduli  no- 
civi in  questo  genere  di  processo  patologico.  Kon 
pertanto  si  lasccrà  in  balia  di  sé  stessa  la  potenza 
contagiosa.  Che  da  altra  parte  non  richiamando  a 
sé  altra  indicazione  elio  quella  degli  acidi  il  prò- 
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cesso  scptico,  si  avri  il  vanlog^io  di  potersi  valere 
Ira  questi  di  tale  , che  riesca  iiisicmc  moderatore 
del  contagio  medesimo.  Resta  poi  auclic  qui  il  mi- 
glior consiglio  clinico,  di  serbar  modo  e dar  tem- 
po , e non  perdere  la  fiducia  nei  poteri  superstiti 
fisiologici.  Inlanlo  il  farmaco  più  acconcio  a cor- 
reggere la  natura  della  complicazione,  e solTocarc 
in  pari  tempo  I residui  conlagiosi  mi  è sembralo 
l'acido  idrnclorico,  dato  a discrete  e rcfrallc  dosi. 
Vero  è perù  ralaimcnic,  che  Ira  i cliolcrosi  ebe  si 
perdono  nel  perìodo  febbrile , il  maggior  numero 
è di  quelli  che  presentano  questo  geucrc  di  com- 
plicazione. 

XXIX. 

Rapidamente  nocivo  se  non  ha  pronto  ed  energi- 
co soccorso,  quasi  al  pari  del  parosismo  cianotico, 
ù il  periodo  febbrile  clic  s'accompagna  colla  com- 
plicazione infinmmaloria.  Fra  le  sedi  organiche 
che  sceglie  la  flogosi  in  questi  incontri  una  dello 
più  pericolose  è quella  del  tubo  gaslro-enlcricn,per 
lo  scompaginamento  che  pali  nel  suo  lessuin,  du- 
rante la  emetocalarsi  del  periodo  algido.  Ribelle  e 
facile  a passare  in  croniche  inOIIrazìoni  6 anche  la 
cpalile;  ma  nondimeno  è più  trallabilc  e meno  le- 
tale della  gaslro-enlcrilc.  I.a  meningite  spinale  è 
rarissima.  Più  comune  la  meningite  encefalica,  ma 
di  più  facile  guarigione  delle  due  prime  enunciale. 
I,a  pncumonile  e anche  essa  rara,  ma  se  n' ottiene 
con  dinieollù  una  completa  risoluzione.  La  compli- 
cazione inUammaloria  è inoltre  ilpaboloalla  ripro- 
duzione della  materia  cottlagiosa.  Il  perchi  qui  le 


dosi  del  calomelano  vonno-csserc  aumentate.  Sa- 
lassi generali  e lucali  all'uopo  ripeluli,  e bevande 
anunogisliche  costituiscono  il  regime  di  queste  Ru- 
gosi roncomilanli.Ma  r.cITuso  dc'salassi  vuoisi  pu- 
re serbar  modo;avvcgiiachù  so  l'organo  inQamma- 
lorio  ò di  quelli  che  presero  parte  primitiva  nel  pe- 
riodo algido  sosterrà  meno  le  denlezioni  sanguigne 
di  altri,  che  ne  parteciparono.  Sicno  pronte  ed  c- 
nergiebe  le  dcplczioni  sanguigne  al  primo  appari- 
re dc'sinlomi  infiainmalori;  ma  conviene  arrestarsi 
in  tempo;  poichù  anche  qui  e le  parulidi,  e le  eru- 
zioni furuncolari,c  i vasti  ascessi  che  si  producono 
su  la  cute  mostrano  l' impero  risolvente  dei  poteri 
superstiti  lisiologici , coi  quali  noi  dobbiamo  divi- 
dere tolalmcnfe,  e non  usurpare  il  dominio. 

XXX. 

Entrando  I cbolcrosi,  dopo  il  periodo  febbrile  e 
la  consueta  crisi  della  dcsquammazione  o dello 
spcllamcnto,  nella  vera  convalescenza, convengono 
loro  quc'precelli  igienici  che  sono  relativi  al  grado 
e alla  durata  del  parosismo  cianotico  sofferlo , al 
modo  di  passaggio  che  tenne  la  malattia  nel  tra- 
scorrere alla  piressia  conscculiva,al  carattere scnt- 
plico  e complicato  di  questa,  al  genere  di  compli- 
cazione con  la  quale  la  piressia  nacque  e al  suo  ter- 
mine si  condusse.  E lutto  ciò  per  restituire  pron- 
tamente e in  modo  completo  all'  intero  organismo 
la  condizione  fisiologica  , anzichò  per  impedire  la 
recidiva  del  cholcra  , il  quale  porta  con  sè  anche 
questo  ultimo  caratlero  de'  contagi  acuti , di  nou 
averla  prcssochù  mai. 
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Firenze,  iS  settembre  fS3S. 


Per  due  molivi,  mio  rispcllabilo  dollore  Do  Ben- 
lì,  ho  lardalo  fin  ad  ora  a rispondere  al  vostro  in- 
vilo di  raccogliere  e comunicarvi  noliiic  intorno  al 
cholera  della  Toscana:  I.  perché  voleva  innanzi  ve- 
derlo; II.  perchè  dopo  che  P ebbi  veduto  parcanii 
di  saperne  mollo  meno  che  prima.  K per  vederlo  , 
appena  io  seppi  che  si  era  sviluppalo  in  ^izza  c 
Vìilafranca  , gii  mi  era  accinto  a recarmi  in  quei 
luoghi,  e ne  scrissi  al  chiariss.  Solari  a Genova  , e 
mentre  io  slava  per  partire,  una  tenera  di  lui  mi 
Irallcnne.  Ma  jnlanlo  una  barca  mercanlile  provve- 
niente  dalla  inrclla  Marsiglia,  avente  a bordo  vari 
cliolcrosi,  respinta  dalla  Corsica  e da  Genova  ven- 
ne a prender  porlo  a Livorno, e due  di  coicsii  cho- 
lerosi  vi  perirono  nel  laizarcllo,e  ciò  bastò  perchè 
coli  si  sviluppasse  il  cholera, che  oggi  di  tante  vit- 
iime va  depredando  quella  florenle  cillà.  Il  ^ lu- 
glio il  Governo  mando  il  chiariss.  prof.  Belli  a Li- 
vorno alla  vcrillcaiionc  del  morbo, isliluzione  delle 
discipline  sanìlario  e direzione  della  cura.  Intanlo 
il  giorno  6 io  mi  recava  a Livorno,e  seppi  dal  prof. 
Belli  essere  perita  di  eholera  poche  ore  innanzi 
una  frullaiuola  (primo caso manireslatosi  in  Livorno 
fuori  del  Lazzarello) , della  quale  sì  sarebbe  falla 
r autopsia.  Non  essendovi  per  allora  altri  casi  da 
osservare  , e senleiido  il  cholera  sviluppala  anche 
in  Firenze  all'ospedale  dì  S.*  Lucia  deslinalo  o rac- 
cogliere i primi  cholerosi  presenlatisi.  Nei  primi 
giorni  però  non  si  polèpeneirare  In  questo  speda- 
le , perchè  il  Governo  volendolo  costituire  in  un 
perielio  isolamento  non  permclteva  ad  allri  medici 
di  entrarvi,  fuorché  a quelli  che  vi  erano  desliuali 
alla  cura  dc'cholerosi.  Non  fu  che  il  giorno  27  a- 
goslo  che  con  un  permesso  del  commissario  potei 
esservi  ammessa  , e fu  il  primo  giorno  di'  io  potei 
avere  soll'occhio  questo  mostro  dell'oricnle,che  in 
18  anni  ha  ormai  divoralo  quasi  20  milioni  d'  uo- 
mini. Eccovi  il  primo  motivo  del  mio  indugiare  a 
rispondervi.  Quanto  ai  secondo  vi  dirò  , che  seb- 
bene molla  non  fosso  l’impressione  che  provai  al- 
i'aspello  della  nuova  e terribile  malallia  (forse  per 
avere  l'occhio  assuefallo  alla  conlemplazione  delle 
perniciose  algide,  sincopali, coleriche), non  ostante 
dopo  averla  diligcniemenle  esaminala  in  1 1 indivi- 
dui in  tulli  I suoi  stadi, 0 in  varie  delle  piò  consue- 
te sue  conversioni,  c dopo  aver  medilalo  su  quanta 
mi  offrirono  alcuni  cadaveri, riconceniralomi  in  me 
slesso , e richiamando  in  mia  memoria  quanto  io 
ne  sapeva  per  lellura  di  varie  opere  su  tale  argo- 
mento prima  di  averlo  vednlo  . e confrontandolo 
collo  sialo  di  liluhanra  , di  dubbio  rhc  mi  lasciò 


nella  mente  I'  averlo  osservalo  , dovelli  dire  a me 
slesso  : se  prima  di  vederlo  io  credeva  di  saperne 
qualche  cosa,  ora  che  l' ho  veduto  non  ne  so  più 
nulla.  Ecco  perchè  con  vari  altri  amici  ancora  che 
mi  hanno  riclileslo  di  nolizic  e di  pareri  su  questa 
malallia,  ho  preferito  fin  qui  di  tenere  il  silenzio  ; 
e l'avrei  fallo  anche  con  voi  so  non  mi  aveste  mes- 
so alle  sirene  con  quelle  parole:  è tnlerevse  dell'u- 
manild  e della  scienza  il  serbare  un  attivo  scam- 
bio di  notizie  su  tale  ogoello , e se  non  pensassi 
che  nella  vostra  meulif  piena  di  dollrina  , anche 
una  semplice  relazione  di  coso  osservate  con  uno 
strascico  dì  dubbiezza,  potrà  esser  seme  che  frulli 
qualche  utile  scoperla  in  mezzo  a laido  bujo  e lau- 
ta dilDcollà  di  fenomeni. 

Cominccròdunque  dal  dirvi  che  lastoria dcH'en- 
Irala  della  malallia  e della  sua  propagazione  per  la 
Toscana  , è una  prova  di  piò,  in  mezzo  alle  lama 
allre  che  se  ne  hanno,  della  natura  contagiosa  di 
essa,  h Livorno  la  stagione  correva  sana  c salubre 
al  salilo, e il  lermomelro  segnava  anzi  qualche  gra- 
do di  sotto  della  temperatura  dello  agosto  dell  an- 
no scorso,  le  maialile  della  cillà  consocia  non  pre- 
sentavano verun  caraltere  d'uniformilà  epidemica, 
e nel  numero  erano  minori,  come  minori  dell’anno 
passata  erano  le  morli,quando  agli  ultimi  di  luglio 
vi  comparse  il  cholera  , il  quale  ha  slentalo  piò  di 
12  giorni  prima  di  uscire  dal  Lazzarello  e dissemi- 
narsi per  la  cillà;  e i bollelliiii  sanitari  chiaramen- 
le  dimoslraoo,  che  questa  sua  propagazione  urba- 
na è andata  gradatamcnle  ascendendo  nel  numero 
degli  Infclli  di  giorno  in  giorno;  olire  di  che  molli 
falli  contcslano  la  comunicazione  della  malallia 
per  evidenti  conlalli.  Questi  saranno  raccolti  da 
chi  lesserà  la  storia  del  cholera  in  Livorno  : io  non 
posso  però  tacere  dei  quattro  medici  colà  perìlì,  o 
dell'  infelice  doli.  Alberti  medico  del  Lazzarclto,ri- 
maslo  villima  del  suo  zelo  e dell'  indefessa  cura 
che  prestava  ai  cholerosi.  A Firenze  dal  primo  in- 
fcllo  che  fu  un  cannoniere  Irasporlalo  nel  ospedale 
di  Bonifazio  ed  ivi  morto , Il  quale  cannoniere  per 
avere  ia  sua  famigiia  in  Livorno  era  con  la  cilla  o 
con  i suoi  in  continue  comunicazioni,  il  cholera  si 
propagò  subito  all'annesso  ospizio  del  menlecalli , 
per  essere  comuni  Ira  i due  ospizi  alcuni  servenlì 
e alcune  snppclleltili.  Due  delle  serrcnii  rimasero 
vitiima  del  preso  contagio.  Tulli  i primi  casi  di 
cholera  si  aggirarono  sempre  entro  i domiciliati 
nell'ospedale,  e principalmente  demcnli  ed  invali- 
di : e appena  fuori  di  esso  apparve  la  malattia  che 
il  primo  caso  l' oITcrl  un  lavandajo  dello  stesso  os- 
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f ledale, cd  allri  se  ne  videro  sempre o in  via  S.Gal*  ! 
0 presso  l'ospedale  medesimo  , u in  qualche  altra 
contrada  ad  esso  vicina.  1 pochissimi  casi  osservali 
ili  altre  contrade  li  hanno  ofTerli  ìndividuieniiKraii  ! 
da  Livorno, 0 chi  li  lia  assistili  nelle  toro  infermità.  | 
Osservisi  ancora  che  sono  ormai  40  giorni  che  il  j 
diulera  si  è manireslato  in  Firenze  , e tutto  questo 
tempo  gli  ci  ò voluto  per  attaccare  poco  più  di  100 
persone.  Ora  chi  non  avrebbe  ragione  di  ridere , 
sentendo  qui  parlare  in  quesfanno  di  atmosfera  o 
di  costituzione  ctiolerosa  , o di  predisposizione  in- 
dividuale già  innanzi  osservata  nel  misto  organico  ' 
del  sangue:  sono  parccclii  unni  che  in  Firenze  nou  | 
si  aveva  nè  sì  poco  numero  d’infermi  nella  stagio- 1 
ne  estiva, nè  sì  poca  mortalità  come  in  quest’anno.  ' 
Muno  ricorda  che  nella  chiesa  della  confratcrnità 
di  Santa  Caterina  , dove  si  portano  i cadaveri  per 
essere  trasportati  a Trespiano  , sia  mai  mancalo  il 
carico  per  eseguire  lu  mandala  , come  gli  ò avve-j 
liuto  in  un  giorno  del  mese  scorso.  L'  ospedale  di 
S.* Maria  nuova  in  sui  primi  d’agosto  in  quest'anno' 
l’ontava  appena  014  maiali  fra  uomini  e donne:  nel- 1 
r unno  scorso  dello  stesso  mese  il  numero  era  di  ' 
gran  lunga  maggiorc.Ncssun  medico  mi  ha  saputo 
dire  che  prima  della  comparsa  del  cholcra  fosscvi  : 
ili  Firenze  predoiiiitiio  di  mulallic  iiitestinali.  Non  ' 
Nuprei  aduiKjUc  dove  si  vogliano  pescare  i fondu-  j 
melili  a questa  cosliluzioii^  chokrosa.  In  Toscana 
ut  certo  ella  non  ha  esistilo  nè  nelle  cagioni  topo- 
grufìchc.iic  neile  indisposizioni  iudividuali. Qui  non 
dlluvioni  di  (iumi.qui  non  nebbie, non  caligini  fuori , 
dcH'usalo.  In  Firenze  il  mio  termometro  ho  segna- 
to sempre  in  agosto  nelle  ore  più  calde  del  giorno, 
uiiando  il  21  e quando  il  22  di  11 , e la  maggior 
«iifrerenza  Ira  il  caldo  diurno  e il  freddo  delle  noUi 
lu  notai  a’  3.  nel  qual  giorno  , dopo  una  notte  pio- 
vosa , alle  11  punieridiunc  segnò  gr.  18  , a mezza- 
iiollc  19,  alle  G del  mattino  seguente , gr.  17,  alle 
2 pomeridiane  gr.  20.  Le  quali  variazioni  di  tem- 
peratura , nitro  a notarsi  più  o meno  ogni  anno  in 
<|uesia  fiorito  valle  dcirAmo,  sono  poi  così  piccola 
«rosa  rimpelto  ad  una  costituzione  epidemica  , che 
non  basterebliiTO  a produrre  un'  influenza  di  sler- 
niili  non  che  di  cholcra.  Nè  le  meteore  elcllriche 
uhbondnrono  in  qiicsl’annopiù  del  consueto, se  vo- 
gliano eccettuarsi  due  temporali,  nei  <|uali  nel  pas- 
^ala  agosto  si  ebbe  grandine  e il  fulmine  colpì  il  cam- 
panile di  S.*  Maria  Novella  e quella  della  piazza  del 
buomo.Ma  lungi  dal  preparare  epidemiche  coslilu- 
zioiii  coleste  elettriche  meteore,  quando  non  siano 
straordinarie,  valgono  anzi.comc  certi  venti  impetuo- 
si,a rompere  la  crussizie  e depurare  l'aere  della  valle 
Fiorentina  nella  stagione  estiva.  E di  fatti  io  osser- 
vava dopo  questi  temporali,  che  quelli  umidi  vapo- 
ri che  sovrastano,  alla  città  prima  del  levarsi  del 
sole,  e poco  dopo  al  suo  tramonto,  si  erano  dissi- 
pali, e Talmosfcra  si  era  fatta  sonile, elastica  e pu- 
ra per  effeUo  di  quc’tcmporali.  Ilo  sentilo  qualche 
curioso  ricorrere  uirinflucnza  cosmo-tellurica  del 
trcmuolo  di  Puntrcmoli  avvenuto  pochi  anni  sono, 
e a quello  che  si  fc’  sentire  in  Firenze  I*  autunno 
ileirunno  passalo.  Ma  quando  io  ne  veggo  nessuna 
nllcrazionc  nella  vegetazione,  nessuna  negli  esseri 
nrganici  più  a noi  familiari,  mentre  non  vi  è slulo 
nemmeno  una  epizoozia  che  abbia  preceduto  l'ar- 
rivo del  cholcra  in  Toscana , lascio  volentieri  al  ge- 
nio analitico  di  qualche  professor  che  lia  avuto 
Ì3  fortuna  di  scuoprirc  nel  sangue  degriialiani  Ire 


0 quattro  anni  fu  la  predisposizione  nel  cholc- 
ra, qucsl’aUra  fortuna  di  trovare  nel  misto  orga- 
nico della  terra  sconvolta  da’  Iremuoti  una  dia- 
tesi cholerosa.  Dico  però,  che  se  è stalo  nel  san- 
gue dc'Romagnoli  o de’Narchiuni  ch'egli  ha  trova- 
lo il  seminio  cholcroso,  dovrà  ora  meravigliarsi  al- 
tamente che  il  cholera  non  sia  ancora  prevenuto 
colà,  e massimamente  a Fulìgno,  pochi  anni  or  so- 
no ridotto  da  un  fortissimo  terremuolo  a sostenersi 
in  sulle  grucce.  Ditemi  voi,  mio  caro  prof.de  Ren- 
zi, se  vi  è nessuna  diversità  tra  sifTalli  delirii  e 
quelli  che  uscivano  dal  cervello  di  culli  medici  nel 
secolo  XVI  in  ogni  occasione  che  la  peste  si  svilup- 
pava in  Europa.  Queste  lontane  disposizioni  passa- 
le nn’fenomcni  cosmo-tellurici  ed  organiri.non  so- 
migliano esse  a quelle  pronunziate  da  Oddo  degli 
Oddi,  il  quale  pretendeva  di  derivare  la  eosUtuiio- 
ne  epidemica  degli  anni  1S27  e 1528  dalle  costel- 
lazioni del  1524?  non  somigliano  esse  a quelle  so- 
gnate putrefazioni  di  umori  che  nella  peste  del 
15G4  credeltcrsi  derivate  dai  cadaveri  degli  Ogo- 
nolli,  e dal  corpo  di  una  balena  infradiciatosi  sulla 
spiaggia  d'Italia?  Io  non  dubito  d'altro  canto,  sa- 
pendo cornei  più  ragguardevoli  medici  d’ilaìia  so- 
no convinti  del  carattere  contagioso  del  cholera, 
rho  quando  atrem  le  storie  del  cholera  in  Nizza, in 
Viilal^ranca. in  altri  luoghi  del  Torinese  ed  a Geno- 
va. non  sarà  dimostrato  egualmente  ed  in  modo  e- 
videntissimo,  che  prima  della  importazione  stranie- 
ra del  contagio  in  quelle  città  non  vi  esisteva  pun- 
to quei  complesso  di  cagioni,  credute  alte  a svi- 
lupparlovi  spontaneamente.  Perchè  potranno  con- 
fondere il  cholcra  sporadico  con  quello  asiatico 
quelli  che  conoscono  poco  il  primo,  e non  hanno 
mai  veduto  qncsi'u)limo;ma  chi  lo  ha  bene  studia- 
to e ne  ha  istituito  esatti  confronti  dovrà  sempre 
sostcnere,chc  il  cholcra  entrato  non  ha  guarì  in  Ita- 
lia è l'Asiatico,  e che  nìuna  malattia  osservala  fino- 
ra in  Europa  in  modo  sporadico  o epidemieo  può 
mostrarsegli  identica  nè  nella  nalun  sua  nè  nelle 
suddette  forme  particolari. Questi  primi  passi  adun- 
que del  cholera  in  Italia  si  ormeranno  condUigen- 
zn  dagli  storici , e non  dubito  che  per  questa  sola 
diligenza  loro  non  verrà  fallo  di  dimostrarne  il  gra- 
duate avanzamento  contagioso.  Quanto  alla  Tosca- 
na , come  voi  ben  vedete,  la  propagazione  conta- 
giosa è chiarissima  : potreste  seguirla  anche  fuori 
di  Firenze,  oggi  che  i Livornesi  emigrati  hanno  re- 
cato la  malattia  a Lucca,  a Siena,  a Poscia,  a Pisa 
e nelle  colline  che  ia  circondano. De’S  o 6 casi  che 
si  sono  flnora  manifestati  a Lucca,  Il  primo  fu  un 
fornajo  che  ritornato  da  Livorno  ammalò  di  cholc- 
ra e perì  : gli  allri  sono  tutti  individui  abitanti  nel- 
la stessa  casa  che  serviva  di  abitazione  al  fornajo. 
Nelle  altre  suddette  città  i poeti!  cholcrosi  osserva- 
li,ed  i primi  sono  stati  lutti  provvenicnli  dal  centro 
dcirinfczionc  , cioè  da  Livorno;  e se  per  Isvcntura 
(che  Dio,  e le  provvidenze  sanitarie  tengano  lonta- 
na) la  malattia  dovesse  diffondersi  a tutta  la  Tosca- 
na. tulle  te  città  ne  riconosccre.bbcro  ora  rorìgiiic 
dalla  emigrazione  suddetta  de'Livomcsì. 

Ciascun  cholcroso  nel  suddetto  ospedale  ha  por- 
talo con  sè  il  complesso  de'sintomi  particolari  ca- 
raneristici (li  questa  malattia.  Vomito  e dejeiioni 
alvine  d'un  fluido  lalligìuoso  : scomparsa  dei  polsi 
e delle  urine  : crampi  alle  surc:  fredda  marmoreo 
del  naso  , delia  lingua  , delle  labbra , del  mento  , 
delle  estremità  superiori:  cianosi  in  lutto  il  volto  e 
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iifll'alliuginca  degli  occhi  (Aicica  cholcrìca)  estesa 
alle  mani , ai  piedi  cd  al  testo  delle  eslrcniilè  su- 
periori e inferiori  ; voce  Uoca  sibilante  ( clungor 
cholerictts):  rapidità  nel  corso  della  malattia  di  6 
o 8 ore. 

Questa  congerie  di  segni  particolari  distingue  il 
chuiera  asiatico  da  qualunque  altra  nota  malattia 
a lui  somigliante. Nella  colica  saturnina, c da  qua- 
lunque altro  sia  veleno  , vi  saranno  i crampi  alle 
suro,  vi  sarà  vomito,  faccia  cadaverica,  polsi  esili 
ecc.;  ma  il  ventre  è serrato  , le  urine  mancano  , i 
polsi  sono  puro  percettibili,  quantunque  esili  e ir- 
regolari : le  materie  vomitale  sono  variabilissime  e 
non  offrono  il  caraltcrc  costarne  d'  un  fluido  latti- 
ginoso : gli  occhi  non  sono  sema  lacrime  come  nel 
cholera,n6  il  volto  è asciullo  e contratto  c vccchieg- 
gianlc , ma  bagnalo  di  freddo  sudore  : iiiQne  non 
v'ha  raffreddamento  nè  di  alilo  nè  della  lingua,  e 
manca  poi  il  sintomo  principale  della  cianosi.  Nel 
eholera  sporadico  raro  è cìie  manchino  olfatto  i 
polsi,  che  gli  occhi  presentino  le  segnature  e le 
iiijeiioni  come  nel  eholera  contagioso,  e che  il  raf- 
freddamento giunga  al  grado  che  giunge  in  que- 
sto : e se  lo  mani  si  fanno  livide  , e livido  c ippo- 
cratico il  volto  non  è questa  la  cianosi  cholerica.il 
eholera  asiatico  può  somigliarsi  ol  parosismo  del- 
la perniciosa  cholerica  e dell'  algida  , ma  non  mai 
all'  intero  c consueto  andamento  di  queste  febbri. 
Tanto  l una  che  l'altra  sono  d’  ordinario  precedute 
da  accessi  di  terrena  semplice  : il  primo  accesso 
pernicioso  tanto  dell’  una  che  dell'  altra  sì  protrae 
ore  all’iiicirca.  Delle  Ire  coleriche  del  Torti  si 
dice  della  prima  : est  quarta,  ni  fatlor,  vel  quinta 
accessione  lam  itnmanis.  tamque  ferox,etc.:  della 
seconda  ttrlianae  simplicts  paroxisinos  lerftum 
ferocissimuin  subii  : della  terra, ch'ci  chiama  cho- 
Icricasicca  parimenti  aggiunge;  tertiana  simptici 
eorreplus,  eie.  Nelle  storie  delle  algide  da  lui  os- 
serralc  c curale,  rileviamo  del  pari  che  il  primo  in- 
fermo era  ; lerliana  intermittente  primo  simplict 
moz,  eie.  Del  secondo  ci  avverte:  che  febris  septi- 
ma  ni  faltor  morbi  die  de  repente  ruil  in  prae- 
ceps.  Del  Icno  : laborabal  lerliana  simplici.  Del 
quarto  ; hic  iloque  in  mtodain  accessione  febris 
lerliunae  universatiter  [rìgefactus,  eie.  Questa  in- 
signe differenta  tra  la  perniciosa  atgida  c il  c/io- 
leraasialico,anchc  da  me  vcrilicata  nelle  osscrva- 
tioiii  delle  algidi  che  esposi  nella  storia  delle  per- 
niciose di  Itoma  , credo  che  sarò  bastarne  a disto- 
gliere dalle  menti  di  alcuni  la  pretesa  analogìa  fra 
le  due  malattie. U riuand’anchc  si  volesse  concede- 
re la  possibilità  del  parosismo  algida  alla  prima 
invasione  nelle  febbri  di  miasma  palustrc,il  freddo 
non  attacca  mai  la  lingua  nell'  algida  perniciosa  : 
l'occhio  non  porla  con  sè  le  speciali  segnature  del 
eholera  ; e fra  il  livido  della  csircmilà  dell'  algida 
e la  cianosi  particolare  al  eholera,!  diligenti  osser- 
vatori noteranno  sempre  una  grande  diITcrenza.  Io 
farei  anche  queste  dìmande:  esiste  la  febbre  come 
fenomeno  essenziale  del  eholera  asiatico?  Se  la  to- 
tale mancanza  dc'polsic  la  mancanza  del  calore  ne 
lolgono  i primi  contrassegni  ella  non  potrebbe  es- 
sere che.  congetturale  : si  starà  forse  sepolta  negli 
inicrni  tronchi  vascolari;  ma  all'esterno  certo  è che 
non  ve  ne  è traccia.  Quando  essa  comincia  a com- 
parire è allora  appunto  che  non  si  traila  più  di  cho- 
lera.ma  di  una  sua  conversione  morbosa  o in  sino- 
ca,  0 in  sinuco  lifoidc.La  sola  febbre  iulcrmilicnic 


associandosi  col  eholera  ne  lascia  intatte  lo  forme. 
Si  è veduto  neH'uspcdalo  di  Santa  Lucia  un  caso 
di  febbre  intermittente  co'  sintomi  ne'  due  primi 
accessi  del  eholera  asialico  , ed  a tempo  avvertita 
dal  chiarissima  archìalro  prof.  Nespoli  e dall'  ilio- 
sire  medico  direttore  di  Bonifazio  e del  suddetto 
ospedale  de'cholcrosì  il  doti.  Capecchi,  fu  trattalo 
e guarito  col  solfata  dì  chìnina.Sembra  che  lo  sta- 
dio del  freddo  comune  alle  febbri  intermittenti 
possa  favorire  il  mantenimento  e la  riproduzione 
della  forma  del  cholera-morbus  in  questi  rari  casi: 
laddove  le  olire  febbri  continue  compiutamente  la 
cancellano.  L'associarsi  d'una  forma  contagiosa  al- 
le oltre  maialile  intercorrenti  durante  un  contagio 
epidemico,  è fenomeno  stalo  osservato  altre  volle 
si  nel  vajuolo  come  nella  petecchia. Dico  pertanto, 
che  0 il  cholera-morbus  è una  maialila  apiretica,  o 
costituisce  il  primo  stadio  di  una  piressia  la  quale 
il  più  delle  volte  non  ha  tempo  di  comparire  , e si 
soBoca  e svanisce  in  mezzo  aisinlomi  mortali  c col- 
la morte. 

Se  ho  da  parlarvi  ancora  per  quello  che  ho  osser- 
valo intorno  agli  stadi  diversi  che  taluni  assegnano 
al  cholera-morbus,  dirowi  sinceramente  che  ogni 
cholcroso  mi  ha  sembralo  nello  stadio  medesimo, 
meno  qualche  maggior  gravezza  ne'  sintomi  ma 
sempre  gli  stessi  sintomi.  Vi  ha  chi  parla  d'  uno 
stadio  di  reazione  e fonda  sopra  esso  importanti 
cangiamenti  nella  terapia.  É innegabile  che  duran- 
te il  parosismo  del  eholera  vi  sono  de'  risalti  di 
azione  organica  ; ma  chi  ha  assistilo  qualche  cho- 
lcroso dovrà  confessare  che  essi  sono  momentanei, 
fuggevoli  ed  ingannevoli.  Al  loro  apparire  il  me- 
dico è sorpreso  da  ansielù  , da  speranza  , ma  quel 
volto  che  si  era  alquanto  rianimala,  quei  polsi  che 
pure  erano  appena  ricomparsi  sotto  gli  occhi,  sot- 
to il  tallo  , in  poca  d' ora  ricadono  , spariscono  , 0 
I l' infermo  torna  a sentirsi  stretto  e soffocato  dalla 
branca  dì  morie.  In  un  choleroso  diS.*  Lucia  che 
era  un  robusto  giovine  dell'  ospizio  de'  dementi 
e benissimo  nutrito,  la  malattia  osservala  nella  vi- 
sita del  mattino  era  nel  suo  colmo,  e poco  più  pro- 
mellcvn  di  vita  ; quallro  ore  dopo  riveduto  si  era- 
no alquanto  rincaiorilo  le  estremità  superiori , il 
volto  pareva  riacceso  da  un  novello  spirilo  di  vita, 
i polsi  si  erano  rialTaccialì.  lo  dissi  co'  medici  a- 
slanli  che  polca  farsene  un  prognostico  favorevole. 
Si  girò  intanto  la  corsìa  visitando  gli  altri  cholc- 
rosì  ; dopo  di  che  ritornati  a lui  ogni  buon  augurio 
era  svanito  ; l' infelice  era  moribondo.  Il  doli.  Ca- 
pecchi mi  narrò  che  molte  altre  volte  era  a lui  av- 
venuta la  stessa  sciagura  di  dover  dimettere  la  spe- 
ranza poco  dopo  di  averla  concepita.  Il  chìariss. 

Erof.  Betti  narrando  i mortali  casi  in  che  soccom- 
ellero  a Livorno  il  dottor  Alberti  e il  dottor  Bara- 
ghì , dice  di  ambedue  che  poco  prima  che  moris- 
sero vi  era  stalo  pure  un  momento  da  sperar  mol- 
to di  poterli  salvare.  Per  le  quali  coso  nnchò  nuo- 
vi falli  meglio  non  mi  ammaestrino,  io  penso  che 
cotesto  stadio  di  reazione  durante  il  parosismo 
cholcrico  come  stadio  non  esista,  non  essendo  da 
riguardarsi  come  stadio  que'  rimbalzi  vilali,  che 
nulla  valgono  sulla  generale  spasmodia  conlratliva 
che  predomina.  Quando  In  rcallà  una  reazione  du- 
revole, ossia  la  febbre  manifesta  incomincia,  allo- 
ra il  eholera  non  csisle  più,  c con  essa  febbre  in- 
mincìa  una  nuova  malallia,  conversione  della 
I prima. 
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L'avere  il  cholcra  ncITospedale  Bonifatio  aUae* 
cato  prcfcribilmciUe  ì demoiilif  ovrebbo  dato  cani*  | 
po  a nuove  c interessanti  osservaiiotii  sul  modo  di  : 
comportarsi  I'  una  malattìa  in  connubio  coll’altra, 
se  il  nuovo  morbo  acutissimo  non  avesse  chiama* 
to  a sè  solo  tutte  le  attenzioni  c le  cure  del  clini- . 
co.  Nondimeno  cotesto  connubio  valse  a mostrare 
quali  fra  i fenomeni  caratteristici  del  cholera  la* 
sciavansi  in  certo  modo  sopralTare  dalla  cronica  e*  , 
sislcnlc  infermità,  c quali  mantcnevansi  intatti  co-  i 
stanlcmenlc.  Il  vomito  e le  deiezioni  alvine  in  al*  ! 
culli  mancarono,  nè  le  materie  restituite  offrirono  { 
sempre  il  carattere  lattiginoso;  ma  in  certuni  era-  i 
no  d’un  siero  giallastro,  scnzachè  la  presenza  di  { 
questo  gìailurc  derivante  da  bile  costituisse  un  sin-  i 
toma  favorevole.  Degli  II  cliolcrosi  da  me  visitati  | 
in  5.*  Lucia  duo  soli  vomitavano,  e questo  vomilo  | 
non  li  agitava  punto;  che  supini  c quasi  assopiti  i , 
vomiti  venivan  loro  improvvisi , e appena  polcasi 
l accogliorc  la  malerio  vomitala  prima  clic  tutta  non 
si  perdesse  sulle  lenzuola  o sul  capezzale.  Ignoro 
nilrcM  clic  alcun  medico  abbia  osservalo  in  Fìrcn*  , 
zc  il  deposito  argilloso,  clic  altri  dicono  aver  ve-  ; 
duto  ne’  fluidi  vomitali  da  clioicrosi.  L'altro  feno*  | 
meno  che  subiva  nc*  dementi  una  considerevole  ; 
varietà  era  il  crampo  delle  sure:  non  mancavano  ' 
le  conirazioni  spasmodiche;  ma  mancava  in  quasi 
tulli  il  sentimento  doloroso  di  sifTallo  sintoma.  La  ; 
sensazione  molestissima  della  scie  avcvanla  tutti, 
cd  in  uno  la  trovai  congiunta  con  quella  della  fa* 
me.  La  voce  cholcrica  subiva  anch'essa  delle  va- 
rietà: lo  sbalordimento  c il  coma  comune  quasi  in 
tulli,  il  qual  fenomeno  è anzi  raro  nei  cholerosi 
non  dementi.  I due  sintomi  costanti  sempre  ed  al  j 
grado  pià  Imponente  sono  siali  il  raffreddamento  | 
marmoreo  c la  cianosi*  E mclilando  sulle  storie  | 
del  cliolcra  epidemico  che  finora  abbiamo,  c sopra  I 
altri  casi  da  me  veduti,  sarei  per  cosliiuirii  feno*  ! 
meni  palogoomonici  essi  soli  e primi  del  morbo  { 
cholera.  Tanto  che  senza  questi  io  crederci  a mala  t 
pena  che  un  infermo  il  quale  avesse  vomito  c diar- 
rea di  materia  fluida  biancastra  c contemporanea- 1 
mente  crampi  dolorosi  alle  suro,  e sete  ardente  , J 
e voce  strangolata  , c difetto  di  pulsi  c di  urine,  c | 
faccia  ippocratica,  crederci  dissi,  a mala  pena, 
circgli  fosse  attaccato  dal  vero  cholera  asiatico.  | 
Ma  uiriiiconlro  esistendo  in  lui  il  raffreddamento 
c la  cianosi  nel  modo  che  nel  cholcra-morbus  sì 
osserva,  sebbene  poco  intensi  lutti  insieme,  o an- 
che alcuni  mancanti  fossero  de’ suddetti  sintomi, 
io  non  esiterei  un  momento  a dichiarare  la  malat- 
tia per  cholera  asiatico. 

Si  sono,  mi  pare, fin  qui  i medici  fermati  un  poco 
troppo  sui  sintomi  gastrici  nel  cholera.  Forse  ve  li 
Ita  tirali  il  nomo  della  malattia,  o la  di  lui  somi*  j 
gUanza  col  cholera  sporadico.  Essi,  a quanto  ini 
sembra,  cominciano  le  loro  eonsidcruzioui  clini- 
che dove  dovrebbero  (crminarlc.  Il  primo  vomito 
nel  cholera  asiatico  è la  conseguenza  d'uno  sUlo 
vertiginoso  che  sopravviene  per  nervosa  simpatia 
fra  il  cervello  e l'otlavo  pajo,  centro  dell’ affezione 
cholcrica.  Non  è nausea  nè  omarumc  di  bocca,  nè 
dolore  intestinale  elio  a prima  giunta  lo  determini, 
ma  frequentemente  una  specie  di  vertigine.  Ne'co* 
Icrosi  ne’  quali  la  malattia  comincia  da  alvine  de- 
iezioni, lo  irragiamcnlo  nervoso  si  è fatto  invece  | 
sui  plesso  solare  o sui  ganglio  semilunare:  ma  co-  | 
me  il  primo  moto  simpatico  non  larda  a discende- 


re, cosi  il  secondo  non  larda  a salire,  e si  ha  quin- 
di it  profluvio  cholcrico;  il  quale  è sempre  sinlo- 
maiico  d'una  affezione  primaria  esistente  fuori  del 
tubo  gastro-enterico.  Nulla  di  particolare  di  fatto 
contengono  i fluidi  evacuati  nel  cholera,  all'infuo- 
ri  de’ principii  c de*  sali  e delta  albumina  dei  san- 
gue. 1 vomiti  bianchi  non  composti  che  di  saliva 
(albumina  con  fosfato  di  calce)  cloruro  di  soda,  o 
smazoma  con  soda  e ammonìaca,  residui  del  citi- 
mo.  In  varie  altre  maialile  possono  ottenersi  i me- 
desimi vomiti  bianchi  costituiti  da  medesimi  prin- 
cipii. Ma  il  fenomeno  che  in  altri  morbi  non  era  fin 
qui  stato  mai  osservato  gli  è questo  : che  l’acido 
carbonico  nciraria  espirala  dai  cholerosi  non  è che 
2,  2 a 3,  5 per  cento,  il  quarto  cioè  di  q^ucllo  che 
espirano  le  persone  sane.  Tale  notabilissima  dimi- 
nuzione dell’acido  carbonico  neH’aria  espirala  da 
cholerosi,  essendo  il  fatto  più  singolare  nella  sin- 
golarità stessa  della  malaltia,  costringe,  mi  sem- 
bra, a riguardare  come  principali  ì due  siniomicbe 
gli  sono  più  slretlamcnle  connessi,  cioè  l’abassa- 
inento  straordinario  di  temperatura  e la  cianosi: 
come  del  pari  costringe  a prendere  di  mira  princi- 
palmente I due  grandi  sistemi,  cioè  il  respiratorio, 
compresavi  la  ematosi  c l'iunervazionc  necessaria 
a sostenerla,  c’I  cutaneo  su  cui  si  dichiara  it  sinlo- 
ma  caraneristico  della  cianosi,  die  io  considero, 
come  in  seguito  si  vedrà,  quale  esantema  partico- 
lare del  cholcra-morbus,  il  di  cui  posto  nosologico 
esser  dovrebbe,  a parer  mio,  quello  degli  esante- 
mi, c la  di  lui  denominazione  piùaccouda  mi  par- 
rebbe quella  di  cianosis  colerica. 

Itiseroo  ad  altra  mia  icltcra  il  continuare  l’ana- 
lisi di  questi  sintomi  esterni  e degli  inlerni,  e il  toc- 
care di  altri  argomenti  e quisUonì  che  questo  gra- 
vissimo tema  più  dappresso  riguardano.  Intanto, 
poiché  ho  qui  soU’occhio, mentre  chiudo  la  presen- 
te, il  vostro  interessantissimo  articolo  sul  corso  del 
cholera  tu  Parigi,  mi  gode  non  poco  l’aajaio  che  i 
mici  pcnsamenlì  su^lt  stadi  del  cholera  si  unifor- 
mino ai  vostri.  La  nota  die  avete  posta  in  fronte  al 
vostro  artìcolo,  traila  dalla  Gazettc  medicale  25  lu- 
glio, persuaderà  sempre  più  grilaliam  a non  pren- 
derò dalla  Francia  anche  il  contagio  delle  opinio- 
ni. Era  da  immaginarsi  che  dopo  over  escluso  pai- 
zamento  la  contagiosità  del  morbo,  per  ispìcgare 
le  stragi  di  Tolone  e dì  Marsiglia  si  ricorresse  alla 
paura  de’  popoli  meridionali.  Polso  o miserabile 
rifugio  ! Qual  paura  si  vorrà  supporre  nelle  truppe 
russe  e polacche  che  furono  le  prime  in  Europa  ad 
essere  decimate  dal  eliderà  ? qual  paura  oc*  molli 
idioti  c dementi  di  Bouifazio  a Firenze,  che  sodo 
pur  stali  i primi  c più  bersagliali  da  tale  malattia? 
Contro  il  cholera  non  valgono  nè  II  cannone,  nè  i 
ranchi  serrali:!  lumie  rincivilimento  suggerisco- 
no invece  di  evitare  rimporiazionc  c la  comunica- 
zione del  contagio.  La  povera  Marsiglia  fu  altra 
volta  nel  4114  deserta  da  un  altro  morbo  pestilen- 
ziale per  coleste  graziose  opinioni  degli  spiriti  sul- 
furei sparsi  nell'aria.  1 benemeriti  di  quella  strage 
furono  I signori  Cbìcogntu,  Yerncj  c Soullier,  che 
nc  negavano  il  contagio.  Il  nostro  Muratori,  non 
medico,  gridò  sin  d’ allora  a Questa  opinione  il 
a buon  popolo,  e molto  più  i saggi,  hanno  da  cac- 
a ciarla  via  colle  praliche,  anche  senza  esaminar- 
K la,  non  essendo  saviezza  il  farne  senza  necessità 
n la  sperieiiza  con  pericolo  della  propria  vita,  s 
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Dopo  afoni  invialo  lo  mia  prima  Icllero  mi  ren- 
ne scrupolo  che  undici  cholerosi  da  me  osscrfali 
nell'  ospedale  di  Firenie,  e pochi  altri  fuori  di  os- 
so, benché  con  ogni  dili^enta  possibile,  non  fos- 
sero bastanti  a darmi  il  dirillo  di  rompere  il  silen- 
sio  e ragionare  su  questa  astrusissima  malallio , 
sebbene  l’ oflicio  principale  assuntomi  con  voi  non 
fosse  cho  quello  di  storico.  Volli  adunque  di  nuo- 
vo trasferirmi  in  Livorno  per  campiere  le  mie  os- 
servaiioni  nel  follo  dell'  epidemia  ; e mi  avvidi  ve- 
ramente che  questo  morbo  vuol  essere  veduto  in 
un  grondo  teatro  per  acquistarne  una  giusta  idea, 
e lene  pochi  casi  veduti  qua  e là  alla  spicciolala 
non  sono  suOlcienli  a conoscerne  l' intero  corso , 
le  fasi  cho  in  esso  prcsenla  nel  maggior  numero 
de'  casi,  e l' andamenlo  palologieo  proteiforme  che 
lo  carollcrista.  Nel  mio  breve  viaggio  area  alle  ma- 
ni alcuni  fogli  francesi,  e mi  cadde  l'occhio  sopra 
un  arlicolcllaccio  riguardanle  il  cholera  di  Genova 
nel  quale  si  doleva  lo  scrittore  che  i medici  in  Italia 
non  mostrassero  nell'attuale  calamità  eguale  corag- 
gio e lllanlropia  de'  medici  della  Francia.  Ma  e chi 
non  sa  che  a Tolone  non  solamente  i medici  ma  lo 
slesso  Maire  fuggìsscne  vilmenle.e  che  a Marsiglia 
restò  quasi  solo  alla  cura  de'cholcrosi  un  medico 
ilaliaiio,  ilBorrelli,  che  no  mori  viliima?  chi  non  ha 
letto  nei  fogli  di  Pietroburgo  le  lodi  date  al  corag- 
gio e alla  Olanlropia  dell'ilaliano  Albini  medico  do' 
cholerosi  a Mosca?  Hanno  forse  stentalo  negli  an- 
ni scorsi  i governi  italiani  a trovare  medici  che  an- 
dassero a studiare  e trallare  il  cholera  a Vienna  , 
in  Ungheria  , a Parigi  ; o non  piutlosto  hanno  do- 
vuto respingere  molle  istanze  per  istare  al  numero 
preOsso?  Eppoi  si  vorrà  parlare  di  mancanza  di  co- 
raggio nei  pericoli,  peramore  della  scienza  o del- 
la umanilà,  a noi  che,  cancellando  anche  la  me- 
moria del  passato,  abbiamo  avuto  ai  nostri  tempi 
un  Eusebio  Valli , un  Zambeccari , un  Brocchi,  un 
Belzoni,  martiri  delle  ardile  intraprese?  E qui  nel- 
la Toscana , a Livorno  dopo  la  morie  dei  quattro 
medici,  si  lardò  forse  a trovare  chi  li  rimpiazzasse, 
o non  si  dorelle  invece  tra  i molti  aspiranti  venire 
a una  scella?  Ma  non  fluì  qui  la  mia  indignazione. 
Dovetli  anche  abballcrmi  in  altro  foglio  ove  si  par- 
lava del  cholera  in  Livorno.  Qui  tulio  ero  dispera- 
zione : ninna  assistenza:  cadaveri  insepolli:  non  ca- 
rità medica,  nè  pubblica.  E si  lodava  la  Blanlropia 
rii  un  tal  medico  greco  che  si  era  recato  da  Firen- 
ze a porgere  una  mano  pietosa  al  derelitti  Livorne- 
si. Ma  poveri  Livornesi  se  avessero  dovuto  aspet- 
tarsi dal  greco  medico  un  ajulo  alla  loro  calamilà! 
Egli  non  vi  si  formò  cho  Ire  giorni,  e non  curò  nes- 
sun choleroso,  e forse  non  si  occupò  che  della  B- 


lanlropica  esperienza  di  convertire  il  cholera  In  oro 
che  gli  venne  fallila.  Egli , se  ha  caro  il  suo  ono- 
re, dovrebbe  vergognarsi  che  il  suo  nome  si  trovi 
mescolato  in  mezzo  a tanto  menzogne  , che  a in- 
vernarle in  derisione  di  popoli  già  abbuslanza  in- 
felici sono  un  morbo  dcsolalore,  non  vi  volle  che 
una  pcrOdia  a crederle  non  vi  vorrà  altro  che  la 
balordaggine  degli  stolli.  Il  benemerito  prof.  Belli 
aveva  già  creila  una  Commissione  verillcalricc,  e 
un'  altra  per  le  disinfczioni:  aveva  aperti  due  gran- 
di e ben  ordinati  ospedali,  l'uno  pei  cholerosi  nel- 
r accesso  micidiale,  l' altro  pe'  convalescenti;  ogni 
quartiere  aveva  medici,  chirurghi, infermieri  e spe- 
ziali destinati  ad  ogni  occorrenza,  e nulla  altro  man- 
cava di  sanitarie  disposizioni  quando  il  medico  gre- 
co comparve  a Livorno;  e la  sua  sollecita  partenza 
fu  una  prova  più  sicura  eh’  egli  vi  trovò  lutti  i po- 
sti occupali.  Addurranno  i nostri  oppositori  la  lista 
de'  medici  emigrali  da  Genova,  lo  convengo;  l'emi- 
grazione de’  medici  in  tempo  di  contagio,  è come 
la  diserzione  militare  in  tempo  di  ballaglla  : o una 
colpa  come  quella,  è punibile  al  pari  di  questa.  La 
lista  era  numerosa  , ma  non  periamo  mancarono 
medici  a Genova  nel  tempo  delia  epidemia;  e quan- 
to al  disonoro  che  dalla  pubblicazione  di  quell'  e- 
lenco  può  esser  derivato  alla  medicina  ligure  io  fa- 
rei fareduo  n'Qcssioni.La  prima  di  esamina  re  se  per 
avventura  taluni  degli  emigrati  non  fossero  stali  più 
presto  che  veri  medici,  di  quelli  esercilatorl  di  me- 
stiere che  se  non  riescono  dannosi  In  simili  incon- 
tri sono  sempre  inutili.  La  seconda  riflessione  che 
io  farei  riguarda  il  dirillo  di  punizione  colla  quale 
sono  stati  percossi;  punizione  doppia,  perchè  in- 
famia pubblica  colla  pubblicazione  dei  loro  nomi, 
e destiluzione  della  facoltà  di  esercitare  la  loro  ar- 
ie. Siccome  però  i nomi  dei  puniti  si  sono  pubbli- 
cali, cosi  dall’  altro  lato  si  dovrebbe  pensare  ad  a- 
prire  un  Panteon , doro  fossero  onoralo  i martiri 
della  scienza.  E per  verità  in  quale  circostanza  ram- 
mentala dalla  storia  i medici  sonosi  mostrali  mag- 

lormente  flisniropi,  quanto  questa  in  cui  obblian- 

0 r interesse  e la  slessa  vita,  sono  corsi  In  mezzo 
ai  pericoli  di  una  sicura  Infezione  per  campare  i 
loro  simili  dalla  morie,  e svelare  in  pari  tempo  la 
natura  del  morbo  onde  poterlo  allaccare  con  armi 
più  adatle?  Ed  a questa  nobile  risoluzione  debbon- 
si  non  solamente  I pochi  salvali  dal  flagello , ma 
anche  le  cognizioni  che  possono  in  seguilo  far  a- 
perti  I mezzi  da  vincere  un  idra  cho  sembra  vomi- 
tala dall'  inferno  a castigo  e desolazione  della  spe- 
cie umana Ma  lasciamo  le  digressioni  e tornia- 

mo al  proposito  nostro. 

Blenlralo  adunque  in  mezzo  ai  cholerosi  di  Li- 
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Tomo  io  mi  proponCTO  Ire  punii  principali  di  os- 
servazione onde  rcllilicare  con  maggior  copia  di 
falli  e nel  grande  dell'  epidemia  , quei  pensieri 
che  1 pochi  casi  di  Firenze  mi  arevano  desialo. 

1.  Conmrmare  la  naiura  coiilaginsa  della  maialila. 

2.  Veder  meglio  al  di  là  del  periodo  algido-clanoli- 
co,  cioè  se  si  iratlava  di  cholcra  che  conllnuasse  , 
oppure  di  maialile  di  alira  natura  che  gli  fossero 
successive.  3.  Spiare  e raccogliere  tulle  le  varietà 
che  presenta  la  cute  secondo  i vati  periodi  della 
maialila , e le  varie  complicazioni  di  essa. 

Già  vi  dissi  siccome  e quando  era  cniralo  il  cho- 
lcra nella  cillà  , e vi  nomino!  quella  Cinelli  frutla- 
juola  , che  ne  prescnlò  il  primo  caso.  Ora  vi  posso 
aggiungere , che  costei  crasi  recata  sopra  il  basti- 
mcnlo  marsigliese  infeltoa  vcndereerbaggi.e  pren- 
derne in  cambio , siccome  era  solila  dei  cenci  che 
portò  nella  cillà  e vondclle  ai  solili  inccllalori  di 
simile  mercanzia  , di  cui  a Livorno  vi  sono  inieri 
magazzini  e vi  è commercio  coli'csiero.  Ma  ponia- 
mo da  parie  i minuli  falli  particolari , di  cui  si  po- 
trebbero racconlore  mi^liaja  d'  esempi , o Icniam 
conio  piulloslo  di  pochi,  ma  grandi  prove,  l'n  bt- 
stimenlo  americano  giunto  a Livorno  con  palenle 
nella,  sentendo  la  cillà  presa  dal  cbolera  dimandò 
di  avere  due  guardie  ondcsconlaro  la  contumacia 
al  largo.  Dopo  due  giorni  della  partenza  dulia  ra- 
da, una  delle  guardie  peri  di  cholera.Poco  appres- 
so perirono  altri  quattro  della  ciurma  de'marinari. 
Falaimcntc  la  guardia  moria  era  una  di  quelle  che 
avevano  puriflcala  la  casa  e le  masserizie  della  Ci- 
ncin. I bastimcnii  che  sconlano  la  rigorosa  conlu- 
macia  , e non  hanno  comunicazione  con  Livorno , 
stanno  incrociati  allernalivarocnie  con  quelli  che 
tengono  la  lìbera  pratica,  e che  perciò  sono  in  co- 
municazione colla  cillà.  In  quelli  della  libera  pra- 
tica & penetrato  il  cbolera,  o quelli  della  contuma- 
cia rigorosa  ne  sono  rimasti  immuni. Nel  bagno  dei 
forzali  entrò  la  maialila  con  improvvisa  violenza. 
Ne  perivano  dodici  e piò  per  giorno. Il  Belli  pensò 
di  trasporlore  tutti  i furzali  in  altro  luogo  linchò  si 
disiiifellasse  la  casa  , e tulio  ciò  che  apparteneva 
alle  pcrsonc.Dopo  ciò  si  ricondussero  i forzali  alla 
loro  prima  abitazione  proibendo  rigorosamcnle  le 
comunicazioni,  e niun  caso  piò  comparve  di  cholc- 
ra  infra  loro.  Le  lavandaje  che  prendevano  e lava- 
vano le  robe  dei  cholerosi  senza  precauzione  furo- 
no colpite  dal  cbolera  in  un  modo  miscrando.Tre- 
dici  in  un  giorno  ne  furon  colle,  e dieci  ne  mori- 
rono. Ordinò  il  Belli  che  fossero  disinfettale  cole- 
ste robe  ed  immerse  in  una  soluzione  di  cloro  pri- 
ma di  consegnarle  ; dopo  la  qual  pratica  nessuna 
lavandaja  piò  incontrò  la  malaltia.Imboccano  nella 
piazza  di  Livorno  dalla  parte  di  porla  Colonnella 
tre  lunghe  popolatissime  contrade,  I'  una  a destra 
di  chi  è rivolto  alla  della  Porta,  che  è Via  5.  Gio- 
vanni, un'  altra  contigua  a questa  , di  cui  non  ri- 
cordo il  nome,  e a sinistra  la  grande  strada  della 
Via  Grande.  Ora  la  contrada  a.  Giovanni , che  fu 
ancora  la  piò  bersagliala  dalla  febbre  gialla , la  è 
stala  egualmente  dal  cholera,  per  esservi  il  popolo 
minuto  più  serralo,  i contatti  più  facili  o frequenti: 
e nel  folto  deircpidemia  vi  sono  stali  in  nn  giorno 
in  questa  sola  contrada  7S  morti.  La  via  di  meuo 
dove  le  abitazioni  sono  più  comode  , e gli  abitanti 
non  vi  sono  tanto  a ridosso  n'ebbe  in  proporzione 
assai  minor  numero.  La  Via  Grande,  dove  gli  abi- 
tanti sono  più  in  largo,  n'ebbe  pochissimi.  Quesli 


ultimi  falli  mi  pare  che  provino  a suIRcienza  la  con- 
tagiosità del  morbo  non  solo,ma  somministrino  an- 
cora una  evidente  conferma  della  cOicacia  disinfel- 
tanle  del  cloro  ; giacché  è tale  la  miseria  nostra  in 
simili  circostanze, che  ci  dobbiamo  porre  a pubbli- 
care certe  verità  , che  poco  innanzi  rispettavamo 
come  splendidissimi  lumi  del  progresso  della  scien- 
za.A  un  cervello  teutonico  venne  la  bizzarria  di  ne- 
gare l' ulililà  del  cloro,  e dello  fallo  i Francesi,  e 
anche  qualche  Italiano,  accarcnarono  la  mostruo- 
sa opinione.  Intorno  a questo  merita  di  esser  letta 
la  lettera  del  chiarissimo  prof.  Taddei  (pag.  39)  al 
eh.  prof.Zannelli  sull'idea  che  deve  il  popolo  for- 
marsi del  cholcra-morbus.  K Livorno  non  sono 
mancali  nemmeno  casi  di  cholcra  comunicala  ai 
cani  : e all'egregio  doll.Rossini  si  è anche  presen- 
talo il  caso  di  una  gravida  stala  aifclla  da  cholcra, 
la  quale  dopo  esserne  guarita  partorì, e nel  neona- 
to dopo  poche  ore  dalla  nascila  comparvero  tulli  i 
segni  di  cliolero,che  in  breve  tempo  lo  cstinscro. 
Vi  dissi  ancora  nell'altra  mia  che  niuna  cosbluiio- 
nc  morbosa  particolare  aveva  proceduto  I'  entrala 
del  cholcra  in  Livorno.  Ora  vi  aggiungo  che  ai  'H 
di  settembre  , quando  già  il  numero  dei  cholerosi 
aveva  passalo  il  mille,  mi  disse  il  prof.  Retti;  oggi, 
compresi  anche  i maiali  di  cholera , la  cifra  dei 
molali  in  genere  della  cillà  di  Livorno  si  trova  an- 
cora al  di  sollo  di  quella  dei  molali  che  si  eòbera 
l'anno  scorso  nei  mesi  (f  agosto  e selleinbre.  Tale 
e lauto  si  era  lo  stato  sano  della  città  all'  ingresso 
del  contagio.  Dopo  tulli  quesli  fatti  lascercmo  vo- 
lentieri che  gli  cpidemisii  della  Toscana  (se  pur  ve 
no  sono)  per  trovare  la  causa  elTellrico  del  chole- 
ra dell'  Amo  ricorrano  alla  cometa  d'  Hallci , o a 
quella  macchia  nera  che  si  è non  ha  guarì  scoperta 
nel  sole,  il  di  cui  diametro  e di  circa  3000  miglia, 
c che  appunto  come  il  cholcra  si  dirige  dall'  est 
aH'ovcsl. 

Là  dove  il  cholera  ha  la  sua  patria  potranno  i 
medici  ricercare  frultuosamcnlc,  se  la  malaliia  fu 
sempre  contagiosa, o per  quali  straordinarie  circo- 
stanze divenne  tale.  Ma  in  Italia,  dove  il  cholcra 
orientale  non  era  mai  stalo  osservalo  fino  ad  ora  , 
dove  mancarono  per  lami  secoli  disposizioni  locali 
a gencrarvclo  spontanee , e dove  storica  è la  sua 
importazione  dall'estero,  il  disputare  se  il  cholcra 
sia  0 no  contagioso  sarà  sempre  una  oziosaggiue 
accademica  , piuttosto  che  una  utile  ricerca  di  ve^ 
rilà.  Gli  è nulo  come  entrò  il  cholcra  in  Nizza.  Si 
sa  la  provvenienza  e il  nome  del  vascello  che  velo 
recò.  Si  sa  come  da  Nizza  andò  a Villalranca,a  Cu- 
neo,a Genova. Si  sa  che  Nizza  è clima  saluberrimo, 
e che  nulla  vi  era  nè  di  endemico  straordinario  uè 
di  epidemico  prima  di  quella  eventuale  importa- 
zione che  segui  la  prima  orma  del  cholera  sulla 
nostra  costa  marittima.  Se  preesìsteva  una  costitu- 
zione cholcrosa  in  Italia,  che  gli  epìdcmisli  per  ri- 
durre al  positivo  confirmano  in  luoghi  bassi,  uligi- 
nosi, caldo-umidi  e palustri,  perchè  il  cholera  non 
producesi  in  altri  luoghi  della  medesima  costa  do- 
ve per  le  medesime  ragioni  topografiche  ogni  anno 
d estate  sono  endcmiclie  le  inlermiltenli  pernicio- 
se ? Il  morbo  invece  entrò  e dispiegò  l'ala  sua  mi- 
cidiale dove  fu  portato,  e i pestiferi  porli  di  Ostia, 
di  Anzo  e di  Nettuno  ancora  non  sanno  che  sia  il 
cholera.  Noi  non  dovremo  adunque  mai  altro  cer- 
care sulla  clinlogia  del  morbo  in  Italia, se  non  che 
la  ìnlluenzadellc  cause  predisponenti  ad  accrescer- 
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ne  lo  sviluppo  c la  JilTusionc  più  in  un  luogo  clic 
in  un  altro.  Ma  se  1'  cnIraU  dimoMrò  il  contagio  , 
non  si  dovevano  creare  nuove  causo  per  ispiegurc 
la  permanenza,  e In  propagazione.  La  dimanda  in 
vece  da  farsi  ella  è riiiobia  : Perchè  Genova  e Ai- 
corno  tu  confronto  di  Mizza  , Viltufranca,  Torino 
e Firenze  ebbero  maqgior  nnniero  di  uttaccaU?  lo 
non  (oeciicrò  clic  di  Firenze  e Livorno  , e per  ciò 
mi  è bisogno  ricordare  alcune  notizie  topogralicO’ 
mediche  di  noesi*  ultima  città. 

Livorno,  ranlico  Portus  llerculis,  è situalo  a i'A 
(I.  m.  di  Uliiudiiie  , e 21  d.  SU  m.  di  longitudi- 
ne sulla  spiaggia  del  Mediterraneo,  circondoto  da 
vasto  orizzonte, meno  alla  parte  di  est, dove  lin  una 
corona  di  calcarcecolilnc  di  1 o8  miglia  di  disian- 
za dalia  chiù  che  non  si  elevano  che  a 380  mctr. 
sul  mare.  Lungo  un  tratto  del  territorio  non  lungi 
da  tlarzanosono  gli  stagni  delti  Portacci.cUe  man- 
dano esalazioni  alle  compagne  situale  al  nord  di 
Livorno;  il  resto  ò secco  e arido,  d’  una  terra  leg- 
giera e sabbionoso  non  alta  a ritenere  le  acque  , 
oiid'è  che  i Livornesi  sono  costretti  a conservarle 
in  vaste  cisterne.  La  costa  nord  non  è ancora  nfful- 
to  innocua  alla  cillà  slessa. Cita  volta  pestifera  per 
l'aulico  porlo  Pisano  e per  il  riliramenio  del  mare, 
ora  e in  gran  parte  a secco  per  lo  immenso  canale 
dcNe  chiatte,  e perchè  l’agricoltura  sempre  più  no 
puriflca  il  suolo;  ma  non  lascia  di  mandare  dei 
miasmi  alla  cillà,spcrinlmcnlc  sollo  il  dominio  del 
nord  ovest,  che  in  estate  a Livorno  è frequentissi- 
mo, da  dopo  il  mezzodì  sino  al  tramonto  del  sole. 
Colali  miasmi  però  non  acquistano  sempre  un  gran 
potere,  perchè  la  lemperulura  dei  mesi  estivi  in 
Livorno  quasi  mai  arriva  25  o a 28  tencmlo  un  ler- 
niinc  medio  di  21  durante  tutta  la  siate.  Nondime- 
no le  ìnicrmitlcnti  spesseggiano  nella  cam)>agna,c 
si  fanno  vedere  anche  ncllu  cillù  nel  sobborgo  di 
porla  Pisana  con  indole  quasi  endomica.Tali  ve  le 
ha  incontrate  il  Palloni,  e il  UcUi  in  un  anno  ebbe 
0 vedere  sino  a 47  perniciose.  L' aitcrnaliva  conti- 
nua è assai  più  sensibile  agli  abitami  nella  stato  , 
Ira  il  vento  di  mare  che  lev:)  atic  IO  sino  al  tra- 
monto , e quello  di  terra  dalle  10  della  srra  sino 
alle  7 del  maitino , fa  perdomìnare  le  maladie  a 
fondo  gaslrico-remnalico  , le  quali  n Livorno  sono 
quasiché  sempre  gravi.  1)  ridar,  riordini  nella  sua 
siaiislica  ha  fatto  un  cunqmlo  della  morialiiù  delle 
diarree  e delle  dissenterie  nel  periodo  di  7 anni,  e , 
r liu  vedute  montare  al  22  per  cento.  Il  dominio' 
poi  di  scirocco  non  lascia  incerti  anni  di  mantener 
permaucnic  la  condizione  di  caldo-umido  al  clima 
di  Livorno,  per  cui  sono  allora  favorite  le  malattie 
della  pelle,  e propagali  e riprodotti  i coniugi.  Il  va- 
juolu,  l'oftalmia  contagiosa,  (a  pelocchialc,  la  feb- 
bre gialla  vi  hanno  trovalo  delle  cause  fautrici  al 
loro  sviliippoa  preferenza  delle  altre  città  delhiTo- 
scatin.AI  clic  se  si  aggiunga  l'alTullala  popolazione 
di  circa  80,000  abitanti  in  una  città  che  non  essen- 
do più  capace  di  contenerla  è coslrella  di  dilatare 
le  sue  mura;  magazzini  di  mercanzie  d’ ogni  gene- 
re; porto  sempre  ingombro  di  vascelli;  abitanti  o- 
gitalì  sempre  per  la  professione  mercantile  da  una 
perplessità  morale  continua  ; attrito  giornaliero  di 
persone  e di  robe;  basso  popolo  dato  al  fuccliinag- 
gìo  e asriuefuUu  non  a mangiare  per  vivere , ma  a 
vivere  per  mungì:ire,si  avranno  chiare  ed  aperto  le 
ragioni  per  le  quali  il  diolern  ciilralo  prima  a Li- 
vorno e poscia  in  Firenze , abbia  e )lii  trovalo  si 
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molle  cause  alia  sua  riproduzione  contagiosa,  sì 
frequenti  veicoli  alla  sua  propagaiionc  dn  diventa- 
re epidemico,  nel  mcnirecliè  a Virenze  si  è limita- 

10  in  modo  sporadico  e ristretto  a poco  più  di  un 
centinaio  di  persone.  Io  forse  m'inganno,  ma  cre- 
do clic  noi  Italiani  non  possiamo  in  altro  modo  va- 
lutare frultnosamcntc  le  inllucnzc  cosmo-lcllurìclie 
de'iiosiri  luoghi  dove  è comparso  o comparila  il 
cliolcra,  se  non  come  promotrici  della  riproduzio- 
ne del  contagio , della  intensità  della  maialila,  e 
della  suscctlivilà  organica  a contrarla.  Cotcsla  in- 
lliicnza  sarà  per  noi  la  /n/'ezione, ossia  quel  poleru 
di  mezzo  Ira  il  contagio  e T epidemìa  che  coslilui- 
scc  il  contagio  epidemico.  Gli  agenti  cosmo-tellu- 
rici senza  il  germe  contagioso  noti  generano  clio- 
Icra  asiatico:  il  germe  si  di(Tondc,ma  scarso  e len- 
to senza  colesti  agenti  : coirunionc  d’  ambedue  il 
cliolera  si  rende  anche  fra  noi  epidemico.  Le  no- 
stre innuciizc  atmosferiche  e topogralicho  sparpa- 
gliano adunque  la  linea  di  propagazione  del  conta- 
gio esotico  fra  noi  introdotto,  come  la  piena  dilata 

11  corso  regolare  di  un  liuine  che  esce  dui  suo  let- 
to e si  dltfonde  per  le  compagne. 

Avanti  che  nuovi  ed  evidentissimi  fallì  mi  si  pre- 
sentassero, era  ancirio  nella  comune  opinioni’, che 
il  cliolern  terminasse  nello  sua  idenliià  , subito  o 
poco  dopo  il  periodo  algido  cianotico.!  modici  sor- 
presi dalla  forocla  dciraccesso  , non  trattandosi  di 
malallia  parosistica  , i malati  disciolli  appena  da 
quel  laccio  mortale  che  li  soffoca  credono  tutto  fi- 
nito quando  la  cianosi  scompare,  la  respirazione  si 
riapre  , i polsi  e il  calore  ritornano.  Tutto  ciò  che 
resta  sulla  cute  di  osservabile, tutto  ciò  che  iraUic- 
ne  oncora  Tequilibrio  delle  funzioni,  lutto  è posto 
in  non  cale,  perchè  tulio  è nullo  in  confronto  del 
pericolo  superato.  Si  grida  alla  convntescciua.  Su 
poi  succede  febbre  gagliarda, attacco  congestivo  al 
capo,  al  petto, al  basso  vcnlrc,se  sulla  cute  si  veg- 
gono eruzioni, abbandonata  già  l'idea  del  choleru, 
si  grilla  le  sono  malaUie  secondarie. Qui  si  è in  un 
grande  errore:  errore  che  a lardalo  fino  al  presen- 
te la  compiuta  cognizione  del  corso  intero  della 
malattia,  e la  vera  tnicrprelazìonec  il  giusto  collo- 
camento dc'fciiomeni  che  Taccompagtiuno  sino  al- 
la line. 

Come  dissi  era  aiicb'  io  in  questo  errore  : luda- 
viu  nella  passala  lettera  avrete  veduto  che  io  rima- 
neva ancora  perplesso;  giacché  sebbene  dichiaras- 
si, che  quando  la  febbre  manifesta  incomìnrin  , il 
choleru  non  esiste  più  , aveva  però  dimandalo  in- 
nanzi : n costituirebbe  mai  il  cholera  il  primo  sta 

dio  di  una  piressia, la  quale  il  più  delle  volto  non 
» ha  tempo  di  comparire , si  soffoca  e svanisco  in 
m mezzo  ai  sintomi  mortali  e colla  morte  ? » Per  te- 
ner dietro  adunque  a lutto  randamcnlo  di  cholera 
io  mi  posi  a studiar  meglio  colesla  credula  conva- 
icscenzd,  e coleste  malattie  cosi  dette  secondarie. 
Tanto  ncITospedalc  du’convalcscenti  (3.  Jacopo) , 
quanto  in  quello  destinato  ai  cholcrosi  nell'  acces 
so  algido'Cianolico  , gl'individui  quasi  tulli  che  si 
(licevano  convalescenti, perchè  non  ha  guari  usciti 
dal  parosismo  telale , non  manifestavano  alcuna 
delie  co.^i  delle  malattie  secondarie,  erano  tulli 
ancor.ì  decisivamente  ammalali.  Il  supposto  pas- 
saggio adunque  dal  periodo  cianotico  atta  perfetta 
corivalesccnzu,  che  equivarrebbe  al  troncarsi  della 
malallia  ne'primi  Ire  o quattro  giorni,  io  noi  trovai 
in  alcuno.  In  vece  repiOemia  considerata  in  gran- 
01 
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de  presenta  questo  fullo,  clic  tra  i supcrsiUi  alTac- 
cesso  algiilo  cianotico  il  mirinr  numero  è di  quelli 
che  cnlrann  in  convaloscenr.asenza  malattia  secon- 
daria : e tra  nuesti  co^l  detti  convalescenti, il  mag- 
gior numero  è di  quelli  che  non  la  ottengono  pcr- 
fclln,  che  dopo  il  duodecimo  o dccimoquarlo  gior- 
no. Nella  massa  generale  adunque  dei  cholerosi 
sopravvissuti  all' attacco  cianotico,  sia  che  entrino 
in  morbi  successivi , sia  clic  entrino  in  una  nppa- 
rcnlc  convalescenza,  la  malaUia  si  protrae  sino  al 
duodecimo  o decinioquarlo  giorno.  Di  tremila  cho- 
lerosi pertanto. dolo  che  un  terzo  muoja  nel  primo 
periodo,  duemila  percorrono  uno  stadio  morboso 
di  12,  U,  ed  anche  21  giorni.  Se  questa  durata  di 
maiaitia  si  cfTcltun  nel  maggior  numero  dc'malali, 
ella  è dunque  una  durala  caratteristica  ed  essen- 
ziale alla  malattia  niedcsìina.  Nel  follo  dell’  epide- 
mìa si  osserva  ritlnlmeule  che  muore  la  meta  dei 
cholerosi  ; ma  di  questa  mola  una  parte  muore  nel 
periodo  algido-r.iaiiotico,  l'nllra  lungo  il  corso dcl- 
ki  raalatlic  successive.  Resta  dunque  sempre  vero 
che  i due  terzi  de’  malati , cioè  i supersliii  all’  ac- 
cesso telale, percorrono  lutli  lo  stadio  comune  allo 
altre  acute  malallic.Lcosì  delii  convalescenUsenia 
notabile  malaUia  succcssivn  sono  febbricitanti  sino 
al  decimoijuarto  giorno:  oppure  presentano  lutli  i 
carotieri  patologici  degli  csanlemi  retropulsi.I  me- 
dici dì  Berlino  restarono  sorpresi  oeirosservarc  die 
ìa  forza  del  contagio  durasse  oncora  gualche  tem- 
po oi  di  là  del  periodo  cianotico, col  quale  ossi  pu- 
re credevano  terminarsi  la  mninllia.  Colesia  loro 
osservazione,  confermata  anche  da  me,  è una  pro- 
va che  il  cholera  continua  nella  sua  idenlìlà  mor- 
bosa anche  nel  periodo  successivo  all’algido^spes- 
so  chiamalo  di  convalescenza,  l'n'allra  prova  della 
durala  della  malallia  sino  al  decimoquarto  In  offre 
la  desnuammazione  , o lo  spcllomcnlo  furfuracco 
che  ne  pretesi  convalcscenli  non  ho  luogo  die  ver- 
so rindicMo  Icrniinc,  e che  lo, dopo  Kosilcr,lio  os- 
servalo coslanlcmcnte  in  molti.  Nello  spedale  dei 
cholerosi  a Livorno  ( conservatorio  di  S.  Pielro  e 
Paolo)  direno  dall'illuslre  prof.  Magnani,  vidi  fra 
gli  altri  casi,  una  donna  la  quale  si  slava  languida- 
inenle  seduta  presso  al  suo  iciio, guardandosi  ogni 
laido  e stropicciandosi  le  mani. Essa  aveva  soITcrta 
IU1  fortissimo  accesso  cianotico.  Non  aveva  palilo 
evidente  malallia  secondaria  , nè  cvidenli  eruzioni 
alia  culc.Nondimcno  non  era  che  un  giorno  die  si 
poteva  levare  di  Icllo  Te  contava  il  dccimoquinto 
della  sua  entrala  nell’  ospedale , e ancora  a stento 
reggevasi  In  piedi.  La  trovai  colla  faccia,  il  collo  e 
le  orecchie  in  noiabilissima  dcsquammazìonc,c  in- 
lerrogaiala  da  quanto  era  che  la  sua  faccia  si  era 
comìiKiialo  a spcliarc  in  quel  modo,  ella  mi  disse 
da  soli  due  giorni.llo  scello  questo  fro  gli  altri  ca- 
si , perchè  non  vi  sia  dubbio  che  lo  spcllamenlu 
furfurocco  sia  rcffello  delle  frizioni  falle  durante 
il  periodo  algido  (come  taluno  all’  ingrosso  oppo- 
neva ),  giacché  questa  protica  non  si  e.^lcndc  mai 
nè  sul  collo, nè  sulla  faccia. Inlcrrognndoin  seguito 
il  professore  Belli,  il  sullodalo  prof.  Magnani, e gli 
illustri  medici  Martini,  Rossini,  Vecchi,  e interpel- 
lali i doni  medici  veneziani  i!  doltor  Cortese  , e il 
dollnr  Farrio,  che  erano  a Livorno  mandali  dal  go- 
verno veneto  allo  studio  del  cholera  , su  colcslo 
passaggio  alla  pcrfella  convalescenza  poco  dopo  il 
parosismo  algido,  lutti  convennero  di  non  averlo 
mai  osservato.  Il  professore  Mnriini  clic  aveva  sof- 


ferto il  cholera  (e  non  gravissimo)  non  entrò  ia 
perfella  convalescenza  che  dopo  il  decimo  giorno, 
e ancora  solTriva  una  sensibilità  tale  sulla  cute  da 
non  poterci  patire  veruna  cosa  sopra,  e paragona- 
va colcslo  senso  doloroso  a quello  delle  scottature. 
Il  dottor  Vccclii  nel  raccontare  i casi  che  gli  si  c- 
ranu  oITerti  di  eruzioni esanlemalìchene'cliolerosi, 
asseriva, che  dalla  scomparsa  della  cianosi  a quella 
della  eruzione  la  cute  non  riprendeva  mai  il  suo 
color  naturale,  e elio  slcnlava  sempre  vari  giorni  a 
riprenderlo  anche  in  quelli  che  non  soffrivano  ma- 
lallic  secondarie.  Si  citava  un  solo  caso  in  Livorno 
di  mi  miiilare  che  uscì  dall’ospedale  guarito  dopo 
poche  ore  dal  parosismo  algido-ciaiiotico.  Ma  che 
varrà  un  caso  fra  mille  ntloceiilo?  Di  tali  rarissimi 
esempi  se  ne  rimembrano  ancora  da  P.  Frank  e da 
Currie  nelle  epidemie  della  petecchiale  e della 
scarlattina  , cioè  che  un  forte  vomito  , un  bagno 
freddo  troncarono  talvolta  la  malattia  sul  principio 
del  suo  corso  ; ma  ciò  non  toglie  clic  il  perii^o 
naturale  di  coicsli  morbi  acuti  non  sia  gciicraJmen- 
Ic  di  due  scUcnarl. 

Quando  non  si  tratti  di  cronicismi  che  possono 
essere  superstiti  al  cholera  al  di  là  del  decimo- 
quarto  0 del  venlesimo  giorno,  stesse  ragioni  te- 
sté discorse  valgono  n provare, che  il  cholera  è sem- 
pre cholera  nella  sua  identica  natura  , anche  in 
quelle  malattie  che  succedono  al  periodo  della  cia- 
nosi, e che  comiiiirmenie  si  tengono  per  seconda- 
rie. Sieno  queste  tinche  o coagestivc  , non  sono 
die  forme  diverse  clic  assume  uno  stesso  morbo, 
durante  il  naturale  suo  corso.  Sieno  esse  con  eru- 
zioni alla  etile  crisipelacc,c  miliariformi,  scarlalli- 
uose,  rubcolaccc  , qucsic  non  sono  che  mclamor- 
fusi  die  subisce  I'  esanicma  cianotico  , secondo  i 
vari  gradi  di  riossigenazione  del  sangue  dopo  la 
rislabilita  emalosi  o sieno  esse  ìltcrizìc,  ecchimosi 
scorbulichc,  petecchie  ccriiimolìchc  , eruzioni  fii- 
roncolari,  queste  non  sono  clic  varietà  per  le  com- 
plicazioni morbose  diverse  diesi  dispiegano  fungo 
la  malallia  dopo  lo  spasmo  algido.  Basii  intanto 
corroborare  qucsic  asserzioni  rol  fallo  massimo  , 
che  il  cholera  che  si  comunica  durante  queste  ma- 
iattie  successive,  non  comunica  nè  il  tifo,  nè  Tur- 
licaria.  nè  la  scarlattina^  ma  il  vero  cholera  colla 
sua  forma  algido-cianolica.  Non  è poco  , ini  sem- 
bra , r aver  fissalo  il  corso  naturale  alla  malattia  : 
gli  è come  l'aver  raddrizzalo  lo  stelo  a utu  pianta, 
della  quale  polremo  meglio  dislinguerc  le  frondi  e 
i rami  senza  eoiifondcrlc  col  tronco  principale. Nel- 
le mie  Aimofaiioni  pnfologic/ie  sul  cholera-mor- 
iius,  che  sono  ormai  pronlc  per  la  siampa,  colesti 
fenomeni  che  si  affacciano  durante  il  corso  della 
malallia,  non  clic  quelli  che  costiluiseono  il  paro- 
sismo  cianotico  saranno  esposti  con  miglior  ordine 
e più  a dilungo  spiegati.  Ilo  pensato  clic  torni  me- 
glio il  dibtaccarc  queste  lettere  da  ciò  che  riguardi 
la  teorica  del  morbo  , riscrbaudole  solo  ad  un  re- 
pertorio di  fatti  esposti  siccome  la  memoria  me  li 
ha  presentali,  ed  anche  con  quella  negligenza  che 
potrà  forse  ottenere  scusa, trattandosi  di  lettere  fa- 
miliari.Per  tal  mudo  nella  mia  terza  ed  ultima  let- 
tera vi  esporrò  tutte  quelle  osservazioni  che  ho  fat- 
tela Firenze  e a I.ivorno, sulle  varietà  che  presenta 
la  cute  secondo  l vari  periodi  della  malattia  e le 
varie  complicazioni  di  essa.  E seguitando  V oIBcio 
di  storico  vi  dirò  in  essa  di  altre  particolarità  che 
ha  presentato  repidemi.i,e  dc’varii  melodi  curativi 
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inlrapresi  io  ambedue  le  cillà;  nè  nianclierò  di  ac- 1 annnIazioni.E  uueslo  farò  cull'uuico  scopo  di  a«cr- 
cenuorvi  quelle  mie  idee  sulla  iialura  del  morbo  e I ne  da  voi, mio  aollissimo  amico, un  aulorevole  giu- 
sul  metodo  Icrapculico  a loro  corrispondente,  che  I diaio,  prima  che  esse  facciano  parte  del  libro  che 
poi  rcdrclc  analiticamcnle  esposte  nelle  memorale  [ ho  in  animo  di  pubblicare,  .\ddio. 
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In  una  pubblica  leaiuue  sul  cbulcra-morbus, pre- 
dicalo con  una  grarilè  orientale,  si  senti  dire,  che 
da  qualche  aimo  a questa  parte  lo  naiura  umana 
si  era  cambiala.  Almeno  ci  aresse  detto  il  finissi- 
mo professore,  se  la  si  era  cambiata  in  meglio  o in 
peggio.  Se  in  meglio,  avremmo  potuto  allora,  per 
esser  divenuti  di  natura  angelica  , riderci  di  lui  c 
della  malattia  clic  ci  minacciava;  se  in  peggio,  re- 
stava a sapersi  a qual  classe  di  bestie  noi,  poveri 
lapini,dovcvanio  apparleiiere  per  trovarci  predispo- 
sti al  cliolera.Ma  su  ciò  si  tacque;  perchè  i profon- 
di cambiamenti  dell'assimilaiione,  con  che  egli  si 
ajula  d' ingarbugliare  il  sculiero  del  dinamismo  . 
sono  un  tal  pruuajo  snelle  per  lui,cho  non  vi  trova 
mai  altro  che  la  lappola  e ragliateli.  A dissipare  i 
quali  anco  riguardo  al  cliolera,  ogni  spcraiiia  egli 
fondava  nei  progressi  della  chimica  organica.  Lo- 
devoli sono  veramente  i tentativi  operali  Un  qui 
dalla  chimica  per  iscuoprirc  qualche  elemento 
semplice,  primilivo,gciicralore  di  quei  gravi  disor- 
dini che  coslituisconu  il  morbo  cholera:  e se  si  po- 
tesse fabbricare  un  virus  cliolcroso  artilicialc,scan- 
dagliarne  gli  cifelli  sopra  animali  vivi,  c sottoporli 
a reagenti  tali  che  lo  nculraliziasscro  aH'islanle.la 
causa  sarebbe  quasi  vinta.  Dico  quasi,  perchè  tra 
veleno  e contagio  la  dislania  è per  me  immensa;  c 
se  la  chimica  giungesse  a fabbricare  un  contagio , 
poco  0 nulla  le  inanellerebbe  per  fabbricare  anche 
una  vito.  Hanno  adunque  i chimici  tenlalo  lutti  gli 
umori  nel  cholera,  c vi  è stato  chi  ha  credulo  che 
il  sangue  potesse  abbondare  d'ured,ossio  di  ciana- 
to d’ammoniaca,  c i fenomeni  dell' avvelenamento 
coir  acido  idrociaiiico  in  parte  simili  a quelli  del 
cholera  fulminante,  prestavano  un  appoggio  a co- 
tesla  congettura.  Ha  le  spcriciuc  hanno  mostralo 
clie.rorina  dei  cliolerosi  reagisce  come  quella  dei 
sani , cioè  come  acido;  e nella  maggior  parte  dei 
casi  non  digeriscono  nemmeno  i pesi  specifici. Ili- 
flellcsi  ancora  , che  prima  clic  le  urine  si  soppri- 
mano c che  i cambiamenti  avvengano  nel  sangue 
per  cotesto  cianaio  d'ammoniaca,  la  malattia  è già 
cominciata,  c colesti  fenomeni  non  sarebbero  che 
troppo  lungi  dal  primo  fenomeno  generatore. Dopo 
le  ricerche  falle  sul  sangue  de'  cliolerosi , dopo 
quelle  tendenti  a scuoprirese  il  grumo  del  sangue 
contiene  acido  carbonico,  o altro  acido  libero,  do- 
po aver  distillato  il  crassamento  coll’  acido  solfori- 
co, dopo  aver  trallalo  il  coagulo  sanguigno  col- 
r.ilhooi  rcltifìcalo,cosa  hanno  conchiusu  i chimici? 
Che  le  analisi  contemporanee  del  sangue  normale 
non  baunn  presentala  alcuna  sensibile  differenza 
qu, villo  alla  -lualilà  de'  loro  cicmciili:  clic  non  ti  c 
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che  un  cangiarsi  di  rapporti  degli  clementi  del  san- 
gue fra  di  loro, e questi  rapporti,  ed  i calcoli  della 
perdila  de'fluidi  subita  dal  sangue  chuleruso,diven- 
lalo  «ndeteimiinabile.  E come  no  , se  la  cmeto-ca- 
larsi  è variabilissima  d' intensità  e di  durata  negli 
individui  attaccali  dal  cholera  ? .^oudimcno  alcuni 
tenaci  nelle  chimiche  ragioni,  attaccandosi  all'  in- 
dole gelatinosa,  picca,  carbonica  del  sangue,  cb’è 
quanto  dire  spoglia  di  liquidi  alcalini , non  liannu 
avuto  ritegno  di  proporre  per  cura  diretta  del  clio- 
Icrs  la  trasfusione  nello  vene  dell'acqua  salala. An- 
che al  tempo  della  febbre  gialla  vi  fu  Slevens,  die 
trovalo  il  sangue  nero  come  l’inchioslro.per  difet- 
to di  sali  proponeva  di  salarlo.  Ha  cotesti  cliimia- 
sfri,  se  hanno  mai  veduto  il  cholera  nel  periodo  in 
cui  più  avrebbe  bisogno  di  essere  salalo  , avranno 
anche  veduto  che  i vasi  subculanci  si  nascondano 
affatto,  c che  quand'  anche  si  potessero  praticare 
coleste  trasfusioni , corno  si  volle  Iciilarc  col  san- 
gue stesso,  non  costano  meno  del  cholera  al  mise- 
rabile infermo.  Lo  stesso  AVillstoch.dopo  le  sue  ri- 
cerche chimiche  sul  cholera  per  servir  alla  storia 
fisiologica  di  questa  malattia  (Omodei,  voi.  59, 
1834 , pag.  56)  dovette  dire  a persuadiamoci  die 
e gli  esperimenti  di  chimica  animalo  sono  lullora 
a d'assai  difettosi , giacché  i principali  denicnii 
9 del  corpo  animale  di  rado  si  possono  scompa- 
9 gnarc,  c durante  lo  stesso  sperimento  vciigon 
9 fuori  di  spesso  prodotti  affatto  nuoti,  ed  assolu- 
9 temente  estranei  all'animale  orgauisino  a.  La  be- 
nemerita chimica  alla  comparsa  d'ogiii  morbo  nuo- 
vo c grande,  corre  frettolosa 

Co'  manlici  col  fuoco  c con  yli  specchi 

per  tentare  di  scuoprirne  qualche  riposta  cagione 
c v’  hanno  medici  che  la  guardano  con  ansietà,  e 
scriono  palma  a palma  ad  ogni  minuzzolo  che  ella 
vada  staccando  JaU'orgauico  impasto.  Ma  avviene 
il  più  delle  volte  ch'essa  è costretta  a ritirarsi  vtin- 
la  di  risullamcnli  c tradire  le  speranze  de’  medici 
suoi  confidenti.  Nel  cholera  è avvenuto  cosi.  I can- 
giamenti nel  sangue  vengano  in  conseguenza  di  al 
tri  fenomeni,  che  irrompono  insieme  colla  invasio- 
ne del  morbo,  c iic  costituiscono  la  condizione  pri- 
mitiva. E come  quello  dei  sani  il  sangue  estrailo 
innanzi  al  periodo  algido-cianotico  avanzalo.  Dico 
(luunzufo,  per  aver  veduto  iti  due  casi  di  cianosi 
già  comincialo  a spicciare  dalla  vena  il  sangue  con 
libero  zampillo,  ed  essere  il  più  bel  sangue  che 
possa  correre  per  vasi  iiinanì.  Coiidolli  da  loioar- 
gnincnli  hanno  proposto  i cliimiaslri  le  inspirazio- 
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ni  irossigcno,  di  cloro,  di  ^az  os»idulo  d'uzoio.  Si> 
iiiiii  icnlalivi  r.il(j  coirussijrcno  c cui  odoro  luiniio 
|)0r  mi  i>taiUc  ro^a  {dù  allivu  la  espansione  cardia- 
cu  compressa,  ma  poscia  la  oppressione  preourdia- 
le  si  6 falla  mag^jiurc.  Ma  qual  bisogno  d'injcllure 
ossigeno?  E non  se  ne  injctia  del  naturale  ad  ogni 
inspirazioiiG?  .Non  si  trulla  di  difonderc  mi  princi- 
pia; si  traila  di  rcslituiru  al  sistema  respiratoriu  la 
facuilù  di  assimilarselo.  Qual  bisogno  di  sature  il 
sangue?  Uiordtriute  la  respirazione,  e i vincoli  mor- 
bosi clic  tengono  il  siero  tenacissimo  al  crussamen- 
to  si  disciogiieraiino  e ’i  sangue  non  sarà  più  pece, 
nò  petrolio,  ma  sangue,  lo  volli  pcrtunlo  non  por- 
re  mai  piede,  intendendo  allo  studio  ded  cholcra, 
in  coteslc  vie  tortuose  od  incerte  del  chimismo  ur- 
ganico;  perchè  vidi, clic  dii  ci  si  era  voluto  aflidarc, 
non  avevu  saputo  fabbricare  intorno  al  clioleru  che 
ipotesi  vane,  e errori  imperdonabili,  in  una  pato- 
logia che  non  ò falla  nò  per  il  tempo  preseulc),  nò 
per  ravvenire,  dopo  aver  mosso  alla  tortura  il  chi- 
inisino,  non  ne  sono  venule  fuori  sulla  natura  del 
diolera  che  alcune  astratto  parole,  vuole  atTulUi 
d'ogiii  senso  clinico. Pfasiofiio-obiio.penerso-diu- 
tesiy  colliquazione  sierosa  ^ viziala  nmaicro  di 
cumponituenlo  orqanico-allenlainenlo  delle  ort/u- 
nic'hc  com/tunzioni.  Fin  <|ui  non  vi  sarebbero  che 
iiiulililù;  ma  quando  il  chimintro  maneggia  a suo 
modo  le  corrispondenze  tra  cause,  siiUunii  e rime- 
di, scegliendo  ciò  clic  quadra  al  suo  concetto  a 
fortori,  e riliulando  il  resto;  (|uando  per  culai  mo- 
do abusivo  la  signora  jilusioliia  si  mette  la  ma- 
schera dciranalogia,  e siringe  in  uafascio  insieme 
col  cliolcra-morbushi  colica  biliosa,  la  dissenteria, 
lo  scorbuto,  la  febbre  giallo,  il  sudore  anglico,  le 
felibri  |HTÌodiclic,  le  catarrali,  il  croup,  u ciò  che 
più  move  a riso,  la  stessa  febbre  puerperaic,  allo- 
ra comincia  il  danno  manifesto.  Noi  perdoneremo 
airaulorc  l.i  smania  di  distinguersi  dagli  altri  cui 
ccnciolino  della  mùstioue;  ma  non  per  questo  egli 
avrà  il  drillo  di  rimescolarci  insieme  morbi  dì  di- 
sparatissima natura,  e guastare  e coufundcrc  coita 
sua  falsa  analisi,  ciò  che  hi  vera  analisi  nosograli- 
ca  e terapeutica  ha  finora  accuratamente  distinto. 
Diatesi  sierosa  ! cosa  ella  è mai  7 abhomlanza,  man- 
canza, guasto  «li  siero?  non  si  sa.  E che  s’avrebbe 
a fare  per  cumbalteria?  dissie.rare,  insierare.  o ri- 
formale il  siero?  Non  si  sa.  i4llen/nmcnlo  tiene or- 
qnniche  conqiunzioni  nel  cholera  ! ina  qui  raulo- 
re  è perdonabile  perchè  non  riin  mai  vislu.  Nondi- 
meno se  ne  avesse  lette  con  diligtmza  le  munogru- 
tic  avrebbe  notalo,  che  nel  periodo  algido  e spa- 
smodico tulio  è invece  m<i«sirno  reslrinqimenio 
ticilt!  oTqaniclie  conr/imuioni.  Non  contento  della 
«iiatesi  sierosa  vorrebbe  infilzare  dentro  il  cliohrra 
anche  la  diatesi  putrida.  Se  gl’ informi,  egli  dice, 
resisti'ssero  a’  primi  assalti,  offrirebbero  i H'imme- 
ni  delia  più  orrenda  afj'ezionc  putrida.  Tulli  gli 
osservatori  del  cbolcra  invece  hanno  dovuto  sor- 

(t)  Taluno  stenterà  a credere,  che  im  autore  che 
pr«f«-si*a  lo  aecUicisfim,  r preferisee  piullusto  di  f^lar- 
!«ene  mulo  od  inerte  al  Iella  «leli'iurernio.  an/irhc  agi- 
re dietro  una  legge  pal«>lugira  rli'egli  noa  abbici  prini.i 
stritolalo  in  renlin.ija  di  clcnioiiii, abbia  potuto  »pa«  eia- 
re  come  sinionii  del  l■lloIe^a-morhusfolc^la  rozza  di  ?^u- 
dori,  ina  le  sue  parole  sono  queste:  la  pelle  bagnata, 
di  freddo  uniore  altarealiecìo  dal  colme  del  piombo 
'’i'vsranxente  t'irchino  miro  t»  7«nji  nero  cd  anrhe 


prendersi,  che  non  v’  ha  malaliìa  che  in  mezzo  e 
dopo  reiioincni  così  iiiiponciili  e prcslaincnlc  mor- 
tali,offra  caratteri  tanto  lontani  dalia  pulrefaziune. 
Gli  stessi  cadaveri  più  tardi  degli  altri  cedono  al< 
l’impero  della  cliimica  morte.  Certo  è però,  che  se 
fautore  della  mentovala  patologia  trovasse  degli 
scioccarclli,  cui  dure  ad  intendere  clic  i sudori  nel 
cholera  sono  color  di  piombo,  o turchini  scuri,  o 
quasi  neri  cd  anche  porporini^  Irovcrcbbe  ancora 
chi  cunvenisse  con  lui  d'un  allo  grado  di  dissolu- 
zione di  partìcelleorganìchc  ncllamalallia.  Ma  dac- 
ché il  cholera  è comparso  non  si  sono  mai  viste  le 
lenzuola  dcgfinfcrmi  dipinte  in  colesti  colori,  nò 
che  gli  ospedali  de'  cholcrosi  siano  per  ciò  conver- 
tili in  tintorie  (1).  In  Gne  cus’è  il  morbo  cholera 
per  il  sotlilissimo  patologico?  una  dissenteria  por- 
tata atta  sua  più  cstremauiotenza.  Se  esistesse  u- 
na  dissenleria  bianca,  fautore  avrebbe  almeno  pe- 
scalo a posteriori  un  rcnomeno  d'  analogia.  Ma  in 
nessuna  dissenleria  del  mondo  si  è osservata  Veme- 
tocatarsi  di  materie  bianche  e caratlerisiichc  del 
cholera  asiatico.  Tanto  sono  consentanei  ai  fatti  gli 
sdruccioli  analitici  del  nostro  profondo  cliimiastro: 
(ale  è la  luce  che  acquisUuo  dalla  sua  logica  par- 
ticolare; tale  è futile  che  recano  alla  medicina  i 
pensamenti  teorici  che  partono  dal  fondamento  chi- 
mico della  mistione!  Ciò  clic  couforla  è il  vedere 
che  ninno  in  Italia,  se  ne  eccettui  qualche /riuoto, 
si  è dato  a battere  colC:»lo  sentiero  delle  talpe,  e 
che  lutti  invece  sono  rivolli  alla  luce  del  dinami- 
smo italiano,  il  quale  lungi  dalfaverc  a fuggire  di- 
nanzi al  cospetto  de*  morbi  opidemiei  insorti  dopo 
la  sua  cdillcaziunc,  pel  timore  del  confronto  dcTit- 
ti,  va  loro  incontro,  e li  trova  cunfcrmulori  stupen- 
di de'  suoi  princiuii.  Tale  si  fu  il  morbo  petecchia- 
le nel  1817,  tale  e oggi  il  cliolera-morbus.  Nel  qua- 
le ò gioco  forza  riconoscere  un  aggregato  di  feno- 
meni primìlivi  che  ne  costituiscono  il  mossmjo  pa- 
rosismo  di  natura  nssolutamcntc  dinamica , e con- 
venire che  i più  grandi  e imponenti  fenomeni  mor- 
bosi hanno  tulli  colesto  carattere  nativo,  e che  i\ 
disgregarsi,  e il  ricombinarsi  delle chtmicu-orgam- 
che  nninìlù  per  costituire  processi  muteriali,  sono 
clTeUi  sempre  secondarii,  turdivi  e lenti,  che  talo- 
ra mancano,  e (al  altra  non  seguono  clic  negli  ul- 
timi periodi  delia  malaltin. 

Per  cunosccrTi  adunque  il  cholera  bisogna  darsi 
a studiarne  i fcnuinoni  visibili  e dclcnuinabiii. 
Quelli  del  sistema  respiratorio  e della  cute  hanno 
formato f oggetto  principulcdeitc  mie  osservazioni. 
E riscrbaiulu  l'analisi  dei  primi  alle  annotazioni 
patoloqichc,  qui  non  dirò  che  dei  casi  osservali 
appartenenti  alle  alterazioni  del  sistema  culaneo. 
I.c  cpiali  trattandosi  di  malallia  dipendente  da  con- 
iugio, la  cui  aziunc  si  spiega  negli  organi  respira- 
Inri  0 nella  cute,  s:iranno  pure  il  primo  studio  che 
noi  dovremo  fare,  imperocché  ad  onta  delle  molte 
monogralic  noi  non  conosciamo  ancora  pcrfella- 

pirpormo.  K conriiindc  io  line  del  paragrafo:  questi 
pur  sono  i fenomeni  prineipali,  osservali  dovunque 
nel  rhotera  (Fondam.  di  paini,  analit.  Pesaro.  .Nubi- 
li. 1830.  Inni.  ’2  pag.  2dl).  ^cl  le^to  del  Gravicr  gli 
nggiutili  (li  color  pKinilnuo  azzurro,  ueru  purpureo 
«iuvcaao  riferire  errutmeiite  alla  pelle  I/aulore  che 
non  ha  saputo  ne  mtendore  uè  co|iiareil  (ìiavicr  li  ha 
invece  riferiti  a!  sudare  !...  (rMeei/ir-f/i). 
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metìlo  r ospcUo  rsicrno  proleiformc  ilclla  inlera 
mabuia.  La  cianosi  non  c siala  ancora  t)cn  vallila-  i 
la,  c lìdie  ailrc  metamorfosi  csanicmatiche  die  su- 
Lìsce  la  culo  dei  cliolcrosì,  pochi  c fu^»gcvo!l  cen- 
ni ci  hanno  Oslo  fin  qui  gli  osscrvulori.  Cunoscia* 
ino  dunque  qnesrmho  della  malallia,  prima  di  i 
scrniinare  i profondi  recessi  della  mislionc.  | 

Scirospcdalfl  di  S.  Jacopo  a Livorno  dove  erano  | 
raccolli  i suporslili  al  periodo  algido  cianoUco, 
dell)  convatcscenli,  trovai  il  ii.  Il  lutto  itterico,  c ! 
nella  faccia,  c nelle  mani  c nelle  gambe  il  giallore 
era  manifestaincnlc  più  fosco.  Egli  era  nel  duode- 
cimo della  malatiia  c l’tderuj  si  era  mostrato  nel 
settimo.  11  n.  12  aveva  le  parti  dove  era  stata  la  ! 
cianosi  ollnccala  da  macchie  purpuree  simili  alla  | 
scarlattina.  Egli  era  nel  quinto  giorno.  Il  n.  la  a- 
veva  il  collo,  il  petto,  le  braccia  o le  gambe  coper- 
te d’una  cruxionc  simile  alla  psora  ; ma  che  era 
veriimcntc  morbillosa,  manifcslalasi  nel  sesto  del- 
la malattia.  Il  n.  18,  che  aveva  ancora  un  avanzo 
di  bronchite,  era  nel  dccimoquarlo  giorno,  e ofTc-  ' 
riva  uno  spellamcnio  considerevole  alle  mani,  le 
quali  non  avevano  ancora  ripreso  nè  il  calore,  nò 
la  sensibilità  tattile  normale.  Un  alto  grado  d in-  , 
sensibilità  invadeva  ancora  le  estremila  inferiori, 
nemmeno  esse  rincalorilc  normalmente.  L’egregio 
doti.  Cipriani,  direttore  del  suddetto  ospedale,  ed 
io,  stringevamo  con  tutta  forza  la  cute  di  queste 
parli, e rTiifcrmo  diceva  non  sentir  dolore.  La  llo- 
gosi  dei  bronchi  non  ancora  al  tutto  discioUa  tene*  i 
va  inceppala  Tcquahile  distribuzione  del  calore  e 
delia  sensibilità.  I)  n.  19  era  nel  dccìmoquiiilo  del- 
la malattia.  Aveva  ne’  giorni  innanzi  presentalo  al- 
cune maccliic  d’urlicaria.  Offeriva  allora  nelle  ma-  | 
Ili  e nelle  hriiccia  cvidenlissìmo  spcllamcnlo  furfu- 
racco.  Lo  .spellarsi  delle  mnni  e del  dorso  de/ pie- 
di era  onchc  manifeslo  nel  n.  26  che  irovavasi  nel 
decimolcrzo  della  malattia.  Il  n.  20  che  aveva  sof-  | 
fcrio  fortissima  cianosi,  dopo  aver  presentalo  nel 
scliimo  giorno  alcune  macchie  purpuree  alle  soli- 
te pani,  in  mezzo  a questo  sorsero  de’  furoncoli,  i 
quali  nel  dccìmoterzo  giorno  della  roalallia,  quan- 
d'io  lo  vidi,  erano  nel  collo,  alcuni  nel  dorso  e al- 
tri sotto  ie  polpe  , in  parte  suppuranti  e in  parte 
diseccali.  Egli  era  fuori  di  letto  , ma  non  regevasi 
ancor  bene,  e sofTriva  per  la  pelle  un  prurito  in- 
sopportabile. Simili  fenomeni,  cioè  furoncoli  e bu- 
boiicclli  sopra  macchie  prcsculalcsi  innanzi  o di 
porpora  o ni  risipola,  ofterivano  ancora  i n.  32  e 
33,  clic  Irovavansi  l’uno  nel  duodecimo,  Taltro  nel 
decimolcrzo  della  malattia.  Il  n.  33  che  offeriva  il 
fenomeno  notabile  del  singhiozzo,  inlornoal  qnaic 
parleremo  a suo  luogo,  era  nel  terzo  della  malat- 
tia uscito  di  fresco  dal  periodo  algido  cianolico. 
Egli  aveva  una  lieve  efflorescenza  miliare  sopra  lar- 
ghe imiechìc  di  pallida  rubeola,  che  vedevansi  alle 
guance,  alle  mani  e alle  gambe,  ^è  la  voce,  nè  la 
respirazione  erano  ancora  perfettamente  risialdlUc. 
li  n.  39  era  nelt'otlnvo  giorno  della  malattia.  Ave- 
va alle  parli  gin  prese  dalla  cianosi  una  miliare 
pruriginosa,  clicdavagli  un  tormentosissimo  pru- 
rito da  obbligarlo  a lasciar  sulla  pelle  lo  tracce 
delie  forti  graflìnltire.  Il  n.  i2  aveva  soffcrlo  la  cia- 
nosi al  suo  più  allo  grado.  Lo  spellamcnlo  ftirfiira- 
(TO  che  offrivan  ncirmidecinio  delia  malattia  era 
palese  non  solo  alla  estremità,  ma  sulla  fronte,  sul 
itollo  e sulle  orecchie.  Il  n.  66  era  nel  decimoqiiln- 
lo  della  mabìttia.  La  sua  voce  non  aveva  ancora  ri- 


preso il  suono  naturale.  Aveva  sulle  braccia  un  a- 
vanzo  di  macchio  amarantaccc  come  quelle  dello 
scarlattina  die  prccctiono  la  dcsquammnzione.  Nel 
n.  69  che  Irovavasi  nei  decimolerzu  della  malattia 
restremitù  erano  tremanti, con  sussulti  involontarii 
alle  polpe  delle  gambe  quando  gli  si  facevano  te- 
nere ili  aria  sospese  suite  braccia  cominciava  una 
evidente  dcsquammazionc.  il  n.83c)ic  era  allo  stes- 
so periodo,  olTrivu  uncli'egli  lo  spellamcnlo  furfu- 
rncco  del  colio,  e deirestremità.  In  alcuni  di  tali 
maiali  di  S.  Jacopo,  nc'quali  si  era  sviluppatala 
sinoca,  se  vi  era  stala  congestiono  cncefahca  , le 
forme  csaiilcinalichc  si  erano  vedute  limitarsi  al 
collo,  e congiungersi  colle  parolidi , a ben  consi- 
derarle, crai)  diverse  nella  forma,  durata  e risolu- 
zione da  quelle  che  compariscono  nc'tiC,  desse  in- 
vece non  erano  che  rcsipolc  flemmonose. Nc'malali 
dello  spedale  che  Irovavansi  fra  il  dccimoquarlo 
giorno,  0 più  oltre, in  cui  non  era  comparsa  la  dc- 
squammazionc,pcr  lo  più  si  osservava  I cdcma  delle 
eslremllà  inferiori,  nella  scarlattina  , cnngiimii  in 
alcuni  casi  a un  leggiero  iniiUramcnlo  bufare  an- 
che della  faccia  e deite  mani,  principalmente  nei 
lempcramenli  molli,  e nelle  donne.  Quanto  a eru- 
zione di  furoncoli , di  flemmoni  suppurali  quasi 
crisi  della  malattia,  di  parolidi  della  forma  indica- 
ta, di  edemi  sopraggiunli  verso  il  decimoquarto 
giorno  nc'cholcrosi,  anche  il  prof.  Belli,  e il  doli. 
Hossinì,  e il  doli.  Vecchi  avevano  in  varii  incontri 
osservalo  i medesimi  fenomeni. 

Ncirospedale.  di  S.  Paolo  destinato  ai  cliolcrosi 
nei  periodo  algido-cianolico  non  vi  erano  <in  osser- 
vare tante  varietà  dì  fenomeni  cutanei.  Nondimeno 
ui  poleva  farsi  V osservazione  inlcrcssanlissima, 
ol  mutarsi  della  cianosi  in  allro  forme  esantema- 
lìdie  nel  periodo  tniimtorio  tra  l'algido  e il  feb- 
brile. E di  fatto  un  militare  ricevuto  da  due  giorni 
e da  poche  ore  liberatosi  dal  primo  periodo  , nel 
passare  ni  secondo,  le  braccia  e le  mani  e la  fron- 
te presentavano  già  una  tinta  rossigna  di  rubeola. 
In  una  donno,  che  coniava  parimenti  il  secondo 
j giorno,  le  estremità  superiori  e il  cotto  sì  mostra- 
I vano  lievemente  cri.dpelalose,  con  un  fondo  milia- 
re abba.«tnnza  visibile.  In  un  marinaio  di  cui  prese 
I il  nome  (6'iuseppe  i9fan),  entralo  da  tre  gìoriu,  o 
da  24  ore  uscito  dairarcesso  algido,  sulla  faccia  e 
negli  avambracci  era  comparsa  una  eflloresccnza 
rubeolacca  più  intensa  delle  precedenti. Altra  don- 
I na  gravida  ne’cinquc  mesi , ricevuta  da  4 giorni, 
presentava  una  rubeola  intensissima  con  papoletic 
purpuree  sulla  fronte,  ni  pumclM  delle  goti, e sugli 
avambracci,  e alle  gambe.  Altra  donna  parirncnli 
I era  iid  terso  della  malattia,  e una  eruzione  rosa- 
I cea  occupava  ì luoghi  già  presi  dalla  cianosi.  Vi 
erano  due  nei  periodi  di  dcsquammazionc,  di  una 
I delle  quali  ho  parlalo  nella  seconda  mia  lettera. 
^ Casolnlercssauiissiiiiodiunascariallhialnpiù  osto- 
; sa  e manifesta  lo  olTriva  un  giovane  addetto  all’o- 
, spedale  {Fra  Paolo  Baldacci).li\  qiicsio  la  ciano- 
' si  era  stala  assai  forte  ed  estesa,  oltre  alle  solile 
I parli,  anche  con  macchio  irregolari  qua  e là  spar- 
I se  per  la  schiena,  sul  petto,  e alle  regioni  ilìa- 
j che.  In  questi  medesimi  luoghi  prese  luogo  pri- 
ma una  pallida  rubeola,  che  crescendo  in  colnre  si 
ronvcri)  in  porpora  al  sesto  giorno.  Era  nei  duo- 
decimo della  lualalliu  quando  fui  condoiin  a visi- 
tarlo dal  geiiliiissimo  e coltissimo  (ioli.  Magnani. 
Itivrdiilolo  nel  giorni  su'^spgucnll,ncl  detiimopiar- 
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10  cominciava  alle  mani  e al  cullo  un  principio  di 
dcs(|uammazionc.As$criva  il  doli. Magnani  cìticrgli- 
si  presentali  varli  allri  casi  di  eruzioni  csanicmali- 
che  ne'cholerosi,  e narravami  d'un  Ebreo  , in  cui 
tiopo  una  cianosi  inlcressanlissiina  si  sviluppa  una 
urlicaria,  e lo  spellamcnio  elio  ne  segui  fu  si  forlc 
ad  uno  delle  estremilà  inreriori,  elio  se  no  staccò 
l'epidermide  a guisa  d'uno  slivalelto.  Ebbi  anche 
a vedere  nel  medesimo  ospedale  l'intcrcssanlc  ca- 
so di  un  chnleroso  ncH'ollavo  della  maialila  , che 
arca  alle  gambe  e sull'addome  dello  ecchimosi 
scorbuliclic,  e sul  pcllo,  sul  volto,  e alle  cosce,  e 
alle  braccia  molle  petecchie  ecchimolichc  di  figu- 
ra irregolare.  Altro  caso  di  petecchia  ccchimolica, 
disscmi,  aver  osservato  nello  stesso  S. Paolo  anche 

11  chiar.  doli.  Earrio.  Alcuni  casi  di  esantematiche 
eruzioni, Ira  il  sesto  e il  settimo  della  malaltia,dis- 
scmi  aver  osservali  anche  il  doli.  Marchctiini.  Al 
dell.  Ilussini,  elio  esaminando  diligentemente  la 
cianosi  vi  aveva  veduto  un  fondo  miliare  discerni- 
bile, specialincnic  sul  collo  dc'cholerosi,si  era  of- 
ferto il  caso  di  un  bambino,  che  per  aver  dormilo 
colla  madre  gii  affella  da  chulcra  gravissimo,  ne 
eonirasse  la  malattia,  o dopo  diarrea  e lieve  ciano- 
si, si  sviluppò  una  singolare  eruzione,  simile  alla 
varlolnidc.  lA'clla  gentile  giovinetta, la  signora  Car- 
rese,  presso  alla  quale  fui  condotto  a consulto  dal 
prof,  tlarlini,  comparsa  la  lieve  cianosi  e la  emclo- 
catarsi,  e subentralo  il  periodo  febbrile,  comincia- 
vano già  il  volto  e le  braccia  e le  mani  a tingersi 
in  rubcolacco,  e si  vedeva  manifeslamcnlc , che 
(mesta  (orma  esantematica  era  una  metamorfosi 
(iella  prima,  perchè  verso  le  orecchie  e la  mandi- 
bola inferiore  restava  ancora  una  sfumatura  ciano- 
tica. E qui  senza  rimembrare  altri  tre  simili  casi 
osservali  nell'ospedale  di  S.*  Lucia  in  Eirenze,  l'u- 
no in  desquammazione,gliallri  due  con  eruzione  di 
rubeola  il  primo,  di  urlicaria  il  secondo,  passo  ad 
indicare  il  modo  come  io  ordinai  colesla  confusa 
raccolta  di  osservazioni,  perchè  mi  valessero  a di- 
scuoprirc  qualche  proprietà  non  ancor  bene  avvi- 
sala nel  morbo  chulcra. 

Fissalo  il  corso  della  inalallia,  non  potevano  es- 
sere che  i giorni  delle  apparizioni  e de' cambia- 
menti di  colesti  cutanei  fenomeni,  quelli  che  do- 
vevano porgermi  una  guida  per  ordinarle  sollo  una 
stessa  causa.  DI  fatti  io  rilevai:  1.  Che  la  cute  non 
riprendeva  mai  il  suo  stato  naturale  nelle  parli  af- 
fette da  cianosi,  sino  al  termine  della  malattia  ; 2. 
che  la  tinta  rubeolacea  la  più  leggiera  che  subiva- 
no colcslc  parti,  era  anche  la  più  prossima  a com- 
parire dopo  il  periodo  cianotico;  3.  Che  questo  e- 
sanlcma  transitorio  andava  a gradi  sino  alla  forma 
purpurea  o di  scarlattina;  A.  Che  nel  cholera-mor- 
bus  di  corso  regolare  e semplice,  ossia  senza  com- 
plicazione, osscrvavasi  cotcsio  andamento  nella 
forma  esauicmalica;  5.  Che  cotesto  andamento  era 
di  accordo  col  ristabilirsi  della  funzione  respirato- 
ria, e co'divcrsi  gradi  di  ossigenazione  clic  il  san- 
gue per  essa  acquistava.  In  modo  che  Irallavasi 
sempre  dello  stessa  esantema,  cho  non  abbandona 
nc'casi  semplici  il  suo  carattere  di  mocufoso,  e so- 
lo cambia  di  colore  pel  cambiarsi  delle  condizioni 
del  sangue.E  queste  sono  le  melamorfosi  naturali, 
che  la  cianosi  subisce  nel  suo  corso  sino  alla  des- 
ìi uammazionc.  Vedemmo  però  nei  falli  riportali  di 
sopra,  clic  v'hanno  urlicaric,  risipolc,  eruzioni  fu- 
roiicoiari,  porpore  pustolose,  itterizie  , pctoccbic, 
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maccbicscorbulichc,ccc.Ora  queste  chiamiamo  me- 
tamorfosi preternaturali.  Queste  non  avvengono 
che  a periodo  febbrile  avanzalo,  e raro  è il  caso 
che  si  alTaccino  nel  periodo  transitorio  Ira  l' algi- 
do e il  porporino.  Vedemmo  che  le  metamorfosi 
naturali  stanno  in  relazione  col  riossigenarsi  del 
sangue  dopo  il  periodo  cianotico.  Ora  le  jvrelema- 
furali  sono  in  relazione  coi  processi  morbosi  di 
complicnzione,clic  si  svolgono  in  molti  casi  duran- 
te il  periodo  febbrile , e si  congiungoiiu  al  corso 
prefisso  del  cholera.  Non  è che  la  complicazione 
faccia  nascere  l'esantema  perchè  l'esantema  è pro- 
prio della  malattia  primaria;  ma  invece  ne  altera 
il  carattere.  Sembra  che  di  coleste  complicazioni 
se  ne  possono  ammellcre:la  reumatica,  la  flogisti- 
ca e la  septica.  In  tal  caso  lo  (orme  resipolacee , 
urlicarie,  e anche  subillcrichc  andrebbero  a rife- 
rirsi alla  prima:  le  eruzioni  furoncolari,aemmono- 
se,  pustolose,  piogeniche,  andrebbero  a riferirsi 
alla  seconda;  le  macchie  scorbutiche , e la  petec- 
chia ecchimolica  alla  terza.  Non  veggo  altro  modo 
piò  analitico  onde  stabilire  la>calenazione  e i rap- 
porti Ira  i fenomeni  cutanei  del  cholera,  e la  for- 
ma motrice  della  cianosi;  tra  le  metamorfosi  che 
essi  presentano  e la  riossigenazione  del  sangue,  e 
le  complicazioni  che  s'associano  e si  srolgono  du- 
rante il  corso  , e la  condizione  pcrmauente  della 
stessa  malattia  primaria. 

Insigni  osservatori  avevano  di  già  parlalo  di  esan- 
lemi  nolali  nel  cholera-morbus.  Martini  di  Vienna 
osservava  sulla  cute  di  varii  cholerosi  una  eruzio- 
ne miliare:  Bcrres  de  Lemberg  la  trovò  simile  alla 
urlicaria,  e talora  al  morbillo.  Narra  il  Mojnn  che 
molli  operai  addetti  a riparare  una  infermeria  del- 
l'ospedale di  San  Luigi  in  Parigi  (che  per  due  me- 
si fu  dcsiinala  csclusivamenic  ai  cholerosi)  venne- 
ro tulli  attaccali  da  prurito  alla  cute , da  rossori 
vivaci  nelle  mani, sul  volto, e da  minutissimo  e qua- 
si impercettibili  vescichette:  Alibert,  Snchosne,  e 
l’osscuz  verillcarono  il  fatto.  Keil  fa  llassia  vede- 
va eruzioni  simili  uirurlicaria,  o alfa  rosalia.  Ho- 
reau  di  Jonnes  racconta,  che  nei  negri  dell'isola  di 
Francia  alleili  da  cliolera,  si  osservava  un  csanlu- 
ma  con  puslolctie  cangrenosc,  il  quale  esantema 
era  di  una  lima  giallo-azzurra  ne'cholerosi  della 
eosla  di  Coromandcl.  Hucler  a Varsavia  vide  nei 
cholerosi  una  eruzione  della  cute  simile  all’  Her- 
pes Zoster;  o alla  Erillenum  tuberosum.  Bomberg, 
lloy8seldcn,Royer  e Cullerier  videro  una  espulsio- 
ne cutanea  ne'cholerosi  somiglianti  alla  rubeola. 
Alibert  rassomiglia  l' esantema  de' cholerosi  alla 
miliare.  A Berliuo  i medici  lianno  veduto  spesso 
l'eruzione  furoncolare  alle  cosce  e anche  alle  pol- 
pe, l'edema  dc'piedi  come  nella  scarlattina,  e per- 
sino ranasarca.La  dcsquanimazionc  furfuracea  nella 
convalescenza,  dopo  Uosllcr,  è stala  auch'essa  os- 
servala da  molli. 

Ora  per  intendere  la  diITcrenza  che  è tra  il  mio  mo- 
do di  considerare  lo  esantema  nel  cholera,  o quel- 
lo dei  sullodati  osservatori,  bisogna  dividerli  ia 
duo  classi.  Alcuni  di  essi  riguardano  cotesti  esan- 
temi come  primarii  e connaturali  al  cholera  , ma 
non  partendo  essi  dalla  cianosi , non  seguendola 
nelle  sue  metamorfosi  in  rapporto  colla  riossige- 
nazione del  sangue,  non  sono  d'accordo  nè  fra  lo- 
ro, nè  col  fallo.  Non  fra  loro,  perchè  ciascuna  ha 
preso  una  varietà  che  forma  caratteristica:  non  col 
fatto,  perchè  se  cotesti  esantemi  sono  primari,  on- 
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de  che  non  si  Irasfondono  ne'sani  con  fonnc  tilcn* 
lidie, ma  invece  comunicano  U cianoais  cholerica? 
Allri  di  essi  riguardano  coleste  forme  esautcmalh 
che  come  secondarie,  e credono  fìniio  il  cholera 
dopo  il  parosìsmo  algido-cionotico  e trallarsi  in 
seguilo  di  elirc  malaliic,  cui  soprannascono  acci- 
deiitaìmentc  coleste  formo  csanlemalichc.  Per  is- 
piegarlo  ricorrono  a un  immaginaria  gastro-enteri- 
te successiva.  Ma  fuori  del  caso  del  cholcra-mor- 
bus,  qual'è  mi  dicono  t parlcgiani  della  medicina 
tnfeafiruiie  francese,  quale  è quella  gaslro-cnicri- 
te,  che  sa  produrre  sulla  cute  la  rubeola  , I'  ur- 
licaria,  la  porpora,  il  miliare,  il  morbillo  ? Qua- 
P è quella  gaslro-enlcrilc  esanlemalica  , che  co- 
municandosi per  contagio  produce  il  cholera  7 
Questi  uUimi  guastano  II  latto,  speziando  una 
malattia  in  due,  quando  non  è in  tutto  il  suo  corso 
mai  altro  che  la  medesima,  dalla  cianosi  alla  des- 
quanimoziono. lo  invece  che  considero  il  cholera  per- 
manente anche  nel  periodo  febbrile,  parlo  dalla 
cianosi  per  assegnargli  una  forma  csanlcmniim 
nrnpria.Cobl  non  debbo  rendermi  ragione  che  del- 
lo varietà  di  questa  forma,  e quando  essa  si  man- 
licnc  maculosa.  e non  cambia  clic  nel  coloro , io 
le  trovo  nelle  cambiate  condizioni  del  sangue;quaii- 
do  in  vece  assume  altre  forme,  trovo  le  ragioni  di 
(ali  metamorfosi  preternaturali  nelle  complicazioni 
che  insorgono  nella  malattia  principale.  Le  quali 
ultime  forme,  essendo  arcidcniali  variazioni  d'uno 
stesso  esantema,  non  mi  turbano  nè  troncano  il 
fatto,  nè  mi  allontanano  dalia  comlizioti  patologi* 
ca  principale  della  malattia.  Che  anzi  mi  sommini- 
strano alcuni  elementi  di  rapporti  valutabilissimi 
fra  le  concauso  individuali  o lopografìcite.chc  pos- 
sono aver  impressa  qualche  traccia  morbosa, diver- 
sa da  quella  del  contagio,  nei  predisporre  al  mor- 
bo cholera. 

Ma  la  cianosi  potrà  essere  riguardata  come  una 
forma  csanteoiulica?  lo  spero  di  portare  rargnmen- 
(0  fuori  d'ogni  obbiezione  nelle  mie  nnnolazioui 
palolooiche.  Intanto  qui  per  sospendere  il  giudizio 
di  quelli,  che  slimonn  impossibile  il  prodursi  d'un 
csaiiiema  quando  il  sistema  sanguigno  non  è iti  cor- 
rispondente reazione,  quando  non  esista  molo  c- 
spansivo,  quando  la  pelle  si  (rovi.com'cssi  dicono, 
nella  massima  alonin;  dirò  che  luU’i  migliori  scrit- 
tori e osservatori  delle  dennulosi  convengono  in 
questo  principio,  clic  alcuni  esonicmi  e certe  im- 
petigini, e multo  più  del  genere  delle  cuniugiosc, 
possono  prodursi  sulla  cute  tanto  nello  sialo  alo- 
ntco  di  questa,  che  nel  suo  stelo  di  esaltazione  ec- 
cessiva: che  in  olire  le  malallic  della  pelle  posso- 
no insorgere  e compire  i processi  luro  anche  di- 
pendentemente  dallo  stato  dinamico  della  grande 
circolazione. Aliberl  osservò  clic  i darlri  cronici, le 
meianosi  vengono  por  paralisi  e debolezza  del  si- 
stema cutaneo.  Una  febbre  violenta  li  fa  sparire, 
come  ne  produce  dc'nuovi.  Egli  racconta  d'im  in- 
dividuo che  gillalosi  nelle  fredde  acque  della  Sen- 
na, restò  insensibile  nelle  mani  e ne'picdi,c  lo  sua 
cute  si  macciiiò  qui  e là  in  violetto  ed  in  azzurro. 
Queste  macchie  che  durarono  assai  tempo,  dispa- 
rivano ogni  volla  che  si  sommmiiiistravano  Torli  sti- 
moli,o clic  la  persona  si  Iratunieva  in  esercizi!  vio- 
lenti,per  poi  riprendere  il  loro  colore, cessali  que- 
sti rccilamcnli  momentanei. 

Che  cosa  sono  i ronomeni  che  presenlano  i ca- 
daveri ne’chuÌerosi,clic  cosa  furono  quelli  che  pre- 


I senlarono  i cadaveri  aperti  in  Firenze  e in  Livorno, 
. in  confronto  dc'grandi  fenomeni  che  presentano  In 
I cute  e il  sislcma  respiratorio  durante  la  malatlia? 
! Meno  quel  sangue  piceo  e ipcrvonoso  che  nc’tron- 
chi  arteriosi  s'incontra;  meno  quella  cruzìoiicclla 
miliariformc  che  alcuni  chiamarono  psorenleriea , 
che  si  offre  airesircmilà  dcirinlcslino  ileo  ; meno 
la  cianosi  estesa  alla  mucosa  tracheale  o bronchia- 
[ le,  con  una  cfDorcscenza  granellosa,  clic  dopo  il 
I Nojon  ho  osservalo  anch'io  in  tali  cadaveri  non  vi 
I è altro  di  notabile,  o per  meglio  dire  riferibile  al 
carallcrc  imponcnlc  e strano  della  maialila.  I eo- 
I daveri  che  si  moslrano  più  guasti  per  organiche 
I lesioni  sono  quelli  de*  morti  lungo  il  periodo  feb- 
j brilc;  e cotesie  lesioni  sono  riferibili  ai  processi 
I morbosi  concomilanli,  che  sopranacquern  nel  cor- 
I so  della  malallia  principale.  Fra  queste  ullinic  te 
t lesioni  del  fegalo  furono  più  notabili  e frequenti.! 
parligiani  delle  budellarc  di  un  clinico  francese 
trovano  sempre  la  flogosi  delia  budella  nc'cadavc- 
! ri  de’cliolerosi.  In  Firenze  e in  Livorno  non  è sin- 
I la  vcilula  clic  assai  di  rado^  anzi  nc'morli  dnranic 
I il  periodo  ulgidO'Cianolico  il  tubo  gaslro-cntcrico 
I è sialo  trovalo  sempre  pallido,  dissangualo,  e co- 
j me  se  avesse  subito  delle  spremiture  o delle  lava- 
! ture.  Per  discuoprirci  una  flogosi  adunque  avreb- 
be bisognato  seguire  l'esempio  di  un  Ini  professore, 
il  quale  avendo  dicliiarata  una  malallia  pervermino- 
j sa,enon  essendosi  irovaloaicun  verme  nclcadave- 
I re, disse  a suoi  scolari:  appunto  perchè  non  vi  so- 
i no, si  dei'e  supporre  che  ci  sieno  siali. Ma  niuna  al- 
! Ira  osservazione  tanto  meglio  combatte  la  sognala 
gaslro-cnlcrilc  nel  cholera,  quando  il  vedere  che 
, nei  convalescenti  il  primo  sistema  che  riprenda  il 
suo  slato  normale  è appunto  il  gastro-enierico.  La 
voce  è ancor  fioca,  il  cingolo  precordiale  persiste, 
la  cute  presenta  ancora  dei  fenomeni  patologici,  e 
i maiali  già  sentono  appcliio.  Questo  pronto  rista- 
bilirsi del  senso  della  fame  nc’cholerosi  ò sialo  os- 
servalo in  mollissimi  casi  dal  doUor  Cìpriani  ncl- 
i'uspedalc  di  S. Jacopo  a Livorno, non  esclusi  quel- 
li che  avevano  sofferto  un  allo  grado  di  cmeto-ca- 
J (arsi  durante  il  periodo  algido.  Le  sezioni  cadave- 
riche sono  stale  eseguite  hi  Firenze  ilall’espertisbi- 
mo  professor  Zanetti,  la  di  cui  accuratezza  nell’  c- 
Isarninarci  cadaveri  non  ci  fa  punto  desiderare 
I quella  che  si  può  supporre  nelle  grandi  inleliigen- 
ze  analomiclìc  di  Parigi;  erano  prcsenli  sempre  a 
(ali  indagini  il  cliiarìssimo  professor  Targioni,  ci 
^ professori  Capccclii  e Chiarugi,  quanto  diiigeiili  al- 
: Irettanto  imparziali  osservatori.  Ora  ciò  che  io  di- 
co sulla  pretesa  gaslro-cnleritc,  credo  non  sia  di- 
scordo da  quanto  ancli'cssi  hanno  veduto  e giudi- 
calo. Quc'due  altri  fenomeni  sorprendenti  che  of- 
fre la  morte  nel  cholera,  il  primo  del  rincalorirsi 
il  corpo  appena  spirato  o nello  spirare  deli'  infer- 
mo  nel  periodo  algido  , il  secondo  del  prodursi 
I delle  contrazioni  e de'sussulli  muscolari  nel  cada- 
j vere,  sono  siati  anch'essi  osservati  nella  nostra  e- 

ffidemia.il  primo  si  è manifeslato  a me  in  due  elio- 
erosi  nel  periodo  algido,  che  pochi  minuti  prima 
{ della  loro  morte  li  sentii  caldi  in  tutta  la  cute  : le 
I contrazioni  summentovato  sono  stale  vedute  , non 
una  soia  volla.  da!  Belli,  e dal  Magnani  noi  cada- 
ri  a Livorno.  Non  so  se  sia  suflicicntc  ragione  di 
tali  fenomeni  il  diro,  che  gl' imponderabili  vi- 
tali , cessando  , o cessata  la  vita,  si  rimettono  in 
equilibrio  con  quelli  della  natura  esterna;  ma 
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nonne  avrei  altra  di  più  opportuna  a spiegarli,  antisiniitico,  è più  probabilmente  Tcffetlo  della  lo> 
Innanzi  rh'io  narri  de'melodi  curativi, debbo  ac*  ro  apatia  morale,  c di  quella  nettezza  a cui  le  co> 
rennarc  il  valore  di  altri  sinlomi  del  clioiera  , se*  stringe  un  mestiere  di  seduzione.  Era  queste  gc- 
condocbè  sono  stali  osservati  nella  nostra  cpidc*  ncralitù  che  qui  rammento,  iiolabilo  si  lu  nella  e* 
mia;  debbo  ricordare  qtialclic  altra  parlicolariià  pidemia  di  Livorno  come  io  è stalo  in  altro,  la  ra* 
generalmente  notata  in  essa;  c non  dimenticare  le!  ritù,  anzi  In  mancanza  assoluta  delle  recidive  nella 
malattie  intercorrenti.  raalallia.  Non  vi  Tu  esempio  d’individui  stali  attac- 

Ollrc  la  cianosi  c la  straordinaria  perfrigeraziO'  cali  duo  volte  dal  cbolcra*n)orbus. 
ne,  patognomonica  del  cliulcra  è anche  la  cmeto*l  Le  maialltc  iiilercorrcnli  furono  pochissime.  1 
catarsi.  Dissi  nella  prima  lettera  che  dando  1 me-  contagi  tacquero  tulli  durante  quello  del  chnicra. 
dici  a questo  fenomeno  un  valore  al  di  sopra  di  I Non  si  videro  che  poche  febbri  periodiche.  Fra  le 
tulli  gli  allri,  temevo  che  fossero  in  errore,  e che  | quali  una  perniciosa  apoplellica  capitola  al  dottor 
tanto  più  errassero  quelli  che  si  aiioperavano  al  Cipriani,  il  quale  dopo  aver  praticato  un  salasso  di 
tulio  potere  per  frenarlo.  Se  v’ha  fenomeno  attivo I forse  due  libbre,  passò  avvcdulomcnlc  a larghe 
indipendente  dalia  grave  oppressione  vitale  cui  i dosi  di  solfalo  di  chinina  e vinse  la  malattia, 
soggiacciono  per  effetto  della  potenza  morbosa  i Scdopoavcresìmolloparlalocoiivoi,mioprorcs* 
sistemi  respiratorio  sanguigno  c cutaneo,  egli  è ap-  sorc  de  llcnzi,inlorno  ai  fenomeni  del  clioiera,  volc* 

- punlo  quello  che  si  manifesta  con  un  modo  di  rea-  sle  farmi  la  gentilezza  di  duhilarc  di  quanto  vi  dichia* 
zioiie  antagonistica  nel  sistema  gastrico  ganglio*  rava  nella  mia  prima  Icllcra, che  dopo  orerfo  ceduto 
Ilare,  c che  occasiona  la  emelucalarsi.  Qiicalo  non  nonne  so  più  tiuJlo,  credo  die  ci  tornerete  subito 
è un  teorizzare,  6 una  deduzione  ronseguenza  del  ' a darmi  fede, dopo  aver  lello  quanto  sono  per  dirvi 
falli.  Tullio  a Firenze  che  a Livorno  si  è generai-  Inlonioallalcrapeulicapralicaiaconlro  il  raorbodo* 
melile  osservalo,  che  i casi  irrcporabill  di  cholcra,  solutore.  K questa  la  pietra  di  paragone  delle  «o- 
<|uelli  che  uccidevano  nel  periodo  algido,  avevano  sire  analisi,  dc’nostri  pensanientl  patologici  ; c se 
in  proporzione  assai  minore  la  eniclocalursi  «Icgli  dessi  Invece  d’oro  o d’  argento  vi  mostruno  il  rame 
altri  che  guarivano,  in  cui  si  manifcsla  intcnsissi-  o lo  stagno, sono  pensieri  imitili  che  equivalgono  a 
ma.  Lo  stalo  cuntrultivo  spasmodico  del  sislcma  una  perfetta  Ignoruuza.  Dirò  nondimeno  ciò  clic  ho 
nervoso  respiratorio  inlcrccllu  la  piccola  circola-  veduto  praticare , c sotto  quali  principi  dovrebbe 
zione  poluionale,  il  sislcma  gaiiglionico  passa  in  ordinarsi  questa  pratica  medesima.  \ S.*  Lucia  in 
una  azione  antagonistica  espansiva,  la  quale  giova  Firenze  non  vi  è stalo  mezzo  curativo  clic  non  ab* 
e in  modo  dinamico,  c in  modo  meccanico.  Dina*  ^ bio  posto  in  opera  il  zclanlissimo  professore  Capec* 
mico,  poiché  tende  a impressionare  della  sua  ma-  j chi.  Per  la  cura  esterna  frizioni  secche  o spiritoso 
niera  dì  movimcnlo  anclic  Tallro  sistema,  c vince*  | d’ogni  maniera  suite  parli  agghiacciale, applicazio* 
re  l'eccessiva  contrazione:  meccanico,  perchè  gli  ne  di  calore  orliDciale  in  ogni  modo  possibile,  ba* 
scuoliincnii  prodolli  dal  vomito  riaprono  per  un  gni  alla  temperatura  da  28  a 30  di  IL,  uslioiii,vcn- 
poco  le  vie  circolatorie  pnciimo-cardiache.  Di  falli  1 tose,  coppe  a taglio,  scalGllurc  cd  altre  simili  cose 
I cholernsi  dopo  il  vomito  si  sentono  sempre  più  j o per  rincalorirc,o  per  rcvcllcre  o per  iscuolcre  cd 
sollevati.  L'altro siiiloma  egualmente  bcnenco,ten- 1 eccitare. Quanto  a mcdicafnenli  interni  ricorreva  in 
dente  cioè  a normalizzare  tu  respirazione  c il  cir- 1 principio  alle  pozioni  eccitanti  dì  linlure  oppiale 
colo  pneumo-cardiaco,  gli  è il  sintjUiozzo.  Qucslo  nel  perìodo  algido:  quindi  le  povposo  ogfi  oleosi 
precede  per  lo  più  il  periodo  transitorio  tra  l’algi*  anlelniinlicl. Infine  s'oppìgliò  ad  un  meiodo  costan- 
do e il  fel»brìle.  Indica  che  razione  espansiva  del  io  c più  semplice.  Davo  in  principio  Vipccacuana  ; 
simpatico  addominale  si  è dilTusa  od  uno  de’  nervi  passava  poscia  all’  acetato  d'ammoniaca  m una  m- 
(il  frenico)  cosliluenlc  il  sislcma  respiratorio.  Non  fusione  di  menta  o di  camomilla  : introduceva  ca- 
si osservu  mai  nel  periodo  algido,  ina  in  quello  loro  fra  le  lenzuola  del  lello, tenendolo  rialzale  con 
chiamalo  di  reazione,  spessissimo.  Dicevami  il  dot-  un  archetto,  c facendovi  comunicare  il  tubo  d’uua 
lor  (ìalli,  uno  de’  medici  dcll’ospcdule  di  S.  Paolo,  macchinetta  ad  alkool  situata  a piedidcl  letto  slcs- 
d’avcrio  notalo  in  molli,  c sempre  di  buon  augu-  so.  Cessalo  il  periodo  algido  passava  ajla  cura  an- 
rio.  Aggiungcvami  il  dottor  Cipriani,  elio  nei  due  tiflogislìca.  Quanto  oi  salassi  c all’  uso  interno  dei 
terzi  de’^noi  cliolcrosi  convalescenti,  aveva  incon-  gìuaccio  , egli  non  aveva  che  un  caso  a moslrarinl 
irato  il  singliiozio.  nel  giorno  della  mia  vìsita  , al  quale  furono  appli- 

In  alcune  cilli  asiatiche  cd  europee  dove  il  cito-  cale  mignatte  aH’ano  c furono  somministrali  gli  o- 
Icra  ha  infuriato,  si  è veduto  cessare  ad  un  trailo  lco.sì,cd  avea  superalo  per  ciò  il  periodo  cianotico; 
dopo  una  forte  burrasca  atmosferica.  In  Livorno  cd  un  altro  che  lo  aveva  parimenti  superalo  , non 
airinconlru  dopo  le  giornate  di  pioggia,  il  numero  altro  usando  che  il  gliiaccìo  nello  stesso  periodo, 
de’  molali  e de’  morti  era  sempre  crescente.  In  al-  Del  resto  il  professore  Capecchi  non  fu,  nel  nume- 
tre  ciilà  parimenti  si  è osservalo:  che  i bambini  e'  ro  de’guarili,  nè  più  infelice,  nè  meno  felice  degli 
le  gravide  erano  risparmiale.  In  Livorno  airincon-|  allri. A Livorno  ogni  medico, si  può  dire,  che  aveva 
Irò  furono  molli  i bambini  attaccali  dal  cholcra,  c|  un  metodo  suo  proprio  di  curare  il  cholera.il  prò- 
molle  le  gravide, e in  tulle  queste  misere  fu  letale,  j fessorc  Betti  lo  variava  razionalmente  a norma  dei 
Crederci  che  potesse  aceagionar.srne  la  coarlazio-  casi  più  o meno  gravi, c più  o meno  complicali  che 
ne  che  Induce  nella  cavili  toracica  lo  slato  di  gra-  gli  si  offrivano.  In  genere  però  nel  periodo  algido 
vldanza  avanzata,  c I mutainenli  nelle  vie  della  cir-  ricorreva  il  più  spesso  agli  eccitanti,  c nel  febbrile 
colazione,  non  che  la  maggiore  susceUiviià  nervo-  successivo  agli  antinogislici.Iii  prova  della  sua  cu- 
sa.  Le  meretrìci  furono  anche  in  Livorno,  meno  ii-  ra  razionale  è da  rimembrarsi  il  caso  di  un  cholc- 
na,  tutte  salve  dal  conlagio.  Questa  immunità  in  roso,  che  passato  nel  periodo  chiamato  dì  rcazio- 
cotcsloro  osservala  pure  altrove,  senza  supporle  ne  . rimase  col  tubo  gaslro-cnlerico  così  infralito 
uffelte  da  altro  contagio,  nè  tulle  sotto  un  regime  ! nclìa  sua  tonicità,  che  i cibi  passavano  inassimilali 
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dallo  stomaco  all'ano  con  tale  preslciui,  quasi  che 
avessero  percorso  un  drillo  canale.  Il  dottore  Belli 
curò  questa  alTeiione  inieslinalc  con  larghe  dosi  di 
laudano.  Il  professore  Martini  si  valeva  mollo  del- 
l’oppio nel  perioda  algido;  e mirabile  era  , al  suo 
dire , la  tolleranza  dell'  organismo  in  colesti  mo- 
menti alle  più  alle  dosi  di  tale  farmaco.  In  seguilo 

r lassava  anch'egli  ai  salassi  e alle  pozioni  diluenli. 
I professore  Taddei  somministrava  l'ipecacuana  in 
rmeipio  , ed  egli  avrebbe  avuto  20  guariti  sopra 
9,  sili  26  di  scllcmbrc.il  professore  vecchi  usava 
frizioni  alcooliche  canforate,  dava  la  canfora  inter- 
namente nel  periodo  algido,  nell'altro  preferiva  la 
magnesia.  Egli  negli  stessi  ^orni  avrebbe  avuti  25 

f[uarili  sopra  40  cholcrosi.  Nell'ospedale  di  S.Pao- 
0,  oltre  le  applicazioni  del  calore  artificiale , oltre 
le  irritazioni  revulsive,  le  frizioni  stimolanti , ogni 
maialo  aveva  presso  al  suo  letto  un  piattellino  con 
crii  di  ghiaccio  per  servirsene  a suo  beneplacito, 
elle  vane  visite  da  mo  falle  ai  medesimi  infermi 
non  ho  trovalo,  ch'ossi  mostrassero  grande  avidità 
per  cotesto  ghiaccio,  nè  che  facessero  un  gran 
consumo.  Certo  è poi  che  In  utilità  del  ghiaccio 
non  isià  di  nessun  grado  al  di  sopra  di  quella  del- 
le bevande  calde,  nella  cura  del  periodo  algido; 
il  dottor  Magnani,  medico  in  capo  del  suddetto 
ospedale,  seguiva  anch'egli  un  metodo  condiziona- 
le, c le  interessanti  storie  d'alcuni  casi  che  egli  eb- 
be la  gentilezza  di  comunicarmi,  pubblicale  che 
saranno,  lo  mostreranno  ad  evidenza.  La  cura  di- 
namica stimolante  in  principio,  c la  anliflogislica 
in  seguilo  era  quella  che  anch'egli  in  genere  se- 
guitava. I dottori  Galli  e Marchcitini,  addetti  al  me- 
desimo ospedale,  preferivano  di  curare  il  cholcra 
come  lo  perniciosa  cholcrica.  Azzardavano  qualche 
salasso  anche  nel  periodo  algido , e quindi  passa- 
vano al  solfalo  di  chinina.  Il  primo  giorno  della 
mia  visita  essi  contavano  6 guariti.  Non  so  però 
quanti  maiali  avevano  avuto,  nè  quanti  morti:  deb- 
bo ancora  dichiarare,  che  sotto  i miei  occhi  ne 
morirono  5 governali  con  cotesto  chinino;  una  bam- 
bina, due  donne  gravide,  c due  marinari. 

Secondo  ch'io  penso,  nella  cura  del  cholera-mo- 
bus  Ire  viste  principali  deve  avere  il  clinico.  La  na- 
tura del  contagio  e potenza  morbosa  permanente: 
l'azion  dinamica  svolta  da  essa,  i processi  diatesici 
di  diversa  indole  che  seguono  allo  stalo  dinomico. 
Il  contagio  del  cholera  esigo  una  cura  neutraliz- 
zante c specifica,  non  dissimile  da  quella  degli  al- 
tri contagi,  epperò,  secondo  le  avvertenze  da  me 
esposte  altrove  (Patologia  indutliva)  da  combat- 
tersi direttamente  co' mercuriali.  Lo  stato  dinami- 


co che  segue  immediato  all' azione  del  contagio 
choleroso,  sul  sistema  respiratorio  c cutaneo  es- 
sendo una  condizione  evidentissima  di  spasmodia 
coniralliva  (sialo  enitnenle  di  eonfroslimolo),  esi- 
ge la  somministrazione  pronta  ed  energica  di  far- 
machi dotati  d'azione  dinamica  espansiva  (eccilan- 
tidilfutivi).  Queste  sono  le  due  indicazioni  che 
importano  nell'atto  del  periodo  algido-cianolico.  E 
siccome  qui  bisogna  serbar  modo  a guadagnare 
tempo,  le  indicazioni  possono  unirsi  insieme  som- 
ministrando a varie  riprese  Celere  mercuriale,  per 
uso  interno,  e negli  intervalli  dare  larghe  bevule 
d'infusi  teiformi  aromatizzali,  o anche  canforati. 
Nel  bagno  caldo  che  si  usa  in  questo  periodo  può 
sciogliersi,  colle  dovute  regole,  il  deulocloruro  di 
mercurio.  Cosi  le  frizioni  hanno  ad  essere  mercu- 
riali. Cessalo  il  periodo,  se  il  cholera  si  tramena  al 
suo  termine  decrescendo  e senza  complicazioni,  le 
due  indicazioni  vanno  separale,  sostituendo  al  deu- 
locloruro  di  mercurio  picciolo  dosi  di  calomelano, 
dato  solo;  e ajulando  l'energia  dinamica  espansiva 
con  le  suddette  bibite  teiformi,  svolgendosi  invece 
de'  processi  diatesici  concomitanti,  a conoscere  l'in- 
dole de’  quali  verrà  sopratlullo  oltre  ai  sintomi  la 
diligente  ricerca  delle  cause  predisponenti,  la  cu- 
ra dovrà  essere  regolala  con  somma  attenzione,  a 
seconda  che  cotesti  processi  saranno  o d’indole 
reumatica,  o llogislica,  o seplica.  Quindi  non  sem- 
pre antiflogistica  nello  sirena  senso  di  questa  pa- 
rola, vorrà  essere  la  cura  del  periodo  febbrile:  e 
se  di  tremila  cholerosi,  un  terzo  ne  muore  nel  pe- 
riodo di  reazione,  erede  ehc  questo  terzo  potrebbe 
risparmiarsi,  attendendo  a coleste  varietà  de'pro- 
cessi  morbosi  concomitanti  c ridurre  cosi  la  mor- 
lalilà  del  cholera  a un  sol  terzo  appartenente  al 
periodo  di  maggior  gravezza,  cioè  all' algido-cia- 
nolico. 

E qui  darò  termine  alla  mia  narrazione , speran- 
do che  voi  farete  di  essa  un  qualche  conto,  se  con- 
tinuale a pensare,  che  questa  nuova  c terribile  ma- 
lattia è un  argomento  che  noi  medici  co  lo  dob- 
biamo raccomandare  l'uno  airallro,  che  i diversi 
modi  di  vederlo  e di  trattarlo  a seconda  dei  luoghi 
diversi  nei  quali  si  presenta,  costituiranno  sempre 
un  deposito  di  cognizioni  indispensabili,  a volerne 
un  giorno  stabilire  con  uniformità  di  sentenza  tan- 
to la  sua  natura,  che  il  suo  rimedio.  Ma  linchè  per- 
siste la  incertezza  c finché  continueranno  i nostri 
studi  per  dissiparla,  siccome  il  contagio  è già  en- 
tralo fra  noi,  alleoccupazioni  infruttuose  della  men- 
te supplisca  per  ora  il  volo  sincero  del  cuore  che 
esclama,  SSI.ITK  ali'itslia. 


Puc.  Voi.  I, 
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29  Fehbrajo  tH36,  da  Firenze. 

« (lo  due  rolli  (epidemia  c coiiUgiooe)  si  Iranno 
a oMiii  opeseo  uniti  nello  noluri,  e non  si  può  spie- 

0 gare  l'uno  per  meno  dell'allro  in  un  modo  cliia- 

1 roo  iniclligiliile,  bisogno  riguardare  ijacsla  unio- 
a Ile  corno  un  rollo  primilico  (Icoria  del  connu- 
a bio),  di  cui  si  ignora  lo  causa,  piulloslocbè  ad- 
a durre  delle  cagiuni  immaginarie  che  rcspcriensa 
a non  somniinisira,  o di  pronunsiaro  do'  «ocaboli 
a (contagi  sponlaiici,  inresioni,  contagi  di  seconda 
a lurmaiione)  che  ci  presentino  una  idea  iitnsoria 
a della  cagione  che  si  cerca  s.  Fermato  questo  ce- 
ro per  uno  de'  rondamcnii  della  dultrina  de' morbi 
epidemici,  io  sllino,  diesi  possa  ondare  innanii 
più  sicuri  nello  studio  e nell'ordinamento  do'  fotti: 
I contagionisti  riprenderanno  l'abitudine  di  consi- 
derare ne'  morbi  popolari  ì rapporti  loro  colla  to- 
pografìa 0 geografìa  fìsica  de'  luoghi;  pii  epidemi- 
sli  non  insullcranno  allo  salute  pubblica  negando 
ciò  che  non  cedono  materialmente  trasmettersi 
dall'ano  all'altro  indiriduo;  e la  polìiia  medica  at- 
tcndcrl!i  con  fcrmciia  a rimuocere  due  generi  di 
cagioni,  che  dopo  lo  sciluppo  della  malattia  canno 
sempre  di  pari  passo  nel  corso  epidemico. 

É dunque  da  rinnovare  un  voto  perché  in  Italia 
si  ricolgano  alcuni  ingegni  perspicaci  a meditare 
di  nuovo  sulle  storie  (felle  epidemie,  mentre  trop- 
po leggermente  (inora  so  ne  6 obliato  il  bisogno, 
! e perchè  la  voce  cutdemfa  non  vuol  dir  solo  mor- 
bo che  allocca  molli  od  un  tempo;  ma  il  di  lei  si- 


Sono  oltremodo  riconoscente  alla  cortese  acco- 
glicnsa  che  vi  è piacciuto  di  fare  allo  mie  povere 
annolarioni  cliniche  sul  cholera  morbus;  c terrò 
sempre  in  alto  pregio  le  sagaci  avverlenic  che  in- 
torno alle  mie  tre  Icllerc  storiche  su  tale  nialatlia 
mi  ovcle  comunicate  in  una  eruditissima  vostra, 
imperocché  voi  sapete  quanto  io  vi  ami  c vi  onori 
sopra  moltissimi.  Il  primo  capitolo  di  esse  annota- 
linni  urlerò,  lo  conosco,  molle  opinioni  ricevute 
nelle  scuole  intorno  ai  contagi  e alle  epidemie;  ma 
quesl'iirlo  produrrò,  spero,  il  vantaggio  di  far  ri- 
prendere in  mano  io  studio  delle  storio  de'  morbi 
epidemici;  c quando  sarò  insieme  riconosciuta  la 
necessitò  di  ordinare  o di  sottoporre  ad  alcuni  prin- 
cipi! l'enorme  massa  empirica  ch'esse  presentano, 
quelli  da  me  esposti  potranno  forse  allora  acquista- 
re un  valore  che  oggi  non  mostrano.  Epidcmisii  c 
contagionisti  si  sono  sempre  riprodotti,  ccon  egua- 
le accanimento,  c con  cgual  danno  della  società,  e 
con  eguale  turpezza  della  scienza  ad  ogni  occasio- 
ne di  grandi  e nuove  epidemie.  La  genesi  contem- 
poranea da  me  adottata  d'un  morbo  epidemico  c 
d'un  contagio,  e la  loro  possibile  alDnilò  e eonse- 
* I guenle  connubio,  scmbrommi  il  modo  più  natura- 
le d'interpretare  colesti  due  fatti  che  rannosi  spes- 
sa riuniti,  e che  le  fanoni  mediclie  hanno  sempre 
tentato  di  disgiungere,  per  militare  sotto  l'uno  o 
l'altro  separatamente.  Hi  ha  guidalo  a ciò  il  so- 
gucnleprecello della DIosoGaspcrimenlale  a Quan- 
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giiiflcalo  ippocratico  ruccliiudc  una  costante  atti* 
nciiza  etioiogicu  cogli  agenti  Osici  c aiiclie  morali 
delle  diverse  località,  sulla  uiialc  altiueiiza  è me- 
stieri convertire  le  ricerche.  Chi  potrebbe  eoa  mi> 
gliore  speranza  di  riuscita  applicarsi  a sì  grave  or- 
gomcnto  di  voi,  mio  Ta/oraat,  clic  col  vostro  in- 
gegno bellissimo,  e con  un  sapore  splendido  e ca- 
sto sostenete  in  compagnia  dei  vostri  illustri  colle- 
glli il  decoro  della  Rulogncsc  Universiià? 

La  medicina  italiana  ha  Gnatrncnle  ouenulu  una 
tale  umrormiià  di  principii  per  ciò  che  riguarda  la 
teoria  della  vita  e del  morbo  in  genere,  che  può 
ben  riposarsi  intorno  od  essi  e rivolgersi  ad  oltri 
studj  più  urgenti.  La  parte  t/itmmica  deiritniiona 
patologia  cslcndcvasi  al  di  là  dei  limili  del  fatto? 
Rasori  aveva  già  indicalo  cu’ suoi  periodi  necessa- 
rii  rargomcnio  su  cui  si  appoggiarono  in  seguilo 
i processi  diatesici  del  roimnasiiu , per  restringe- 
re quanto  si  conveniva  la  parte  dinamica  nella  dot- 
trina de*  morbi.  L’trriiaiione  dopo  avere  invano 
tentalo  d’usurparsi  un  carattere  ilialesico,  oggi  è 
saviamente  ristretta  alta  sola  condizione  irritante 
meccanica.  Correvano  troppo  prestamente  al  di  là 
del  vero  le  flogosi  Tominasinìanc  ? Oli  studj  fatti 
sulla  congeslione  sanguigna,  l'avere  sottoposto  a 
nuovo  esame  il  carattere  delle  malattie  reumatiche 
il  giusto  valore  e il  più  retto  siguincato  clinico  da- 
to ai  morbi  di  condizione  seplien,  i saggi  patologi- 
ci già  proposti  intorno  alle  inalante  nervose,  la  se- 
parazione di  quei  morbi  comuni  da  quelli  prodotti 
da  miasmi  e da  contagi,  hanno  rimesso  le  malattie 
inOainmalorie  entro  la  loro  sfera  patologica,  e co- 
sliluilu  un  tal  prospetto  di  sommi  (leiieri  di  malat- 
tie da  essere  il  più  adatto  e sulHcieiitc  ad  illumina- 
re il  pratico  nelle  occasioni  varie  e dillìcili  d'una 
clinica  fliosofica.  C su  quei  generali  principii,  con 
clic  ita  progredito  in  questi  ultimi  anni  il  dinami- 
smo italiano,  convengono  tutti  i migliori  medici  e 
le  migliori  scuole  della  nostra  patria.  Sotto  questo 
aspetto  nella  mia  terza  lettera  sul  cholera  io  ho 
parlalo  del  dinamismo  italiano,  alla  di  cui  ilice, 
dissi,  essersi  oggi  rivolli  i medici  quasi  tutti.  Che 
oggi  veramente,  come  più  completo  e più  vasto 
ne’  suoi  <logmi,  si  raccomanda  da  sè  stesso  a (pici 
medesimi  (ed  io  ne  fui  uno)  che  nella  sua  prima 
età,  con  tutto  che  corredalo  della  lìogosi,  così  ri- 
stretto e insufficiente  com’era  di  condizione  idio- 
patiche, se  ne  mostrarono  schivi. 

Ma  non  si  è solamente  atteso  a dare  più  salde 
basi  e maggiore  estensione  ai  principii  generali; 
che  si  sono  illustrati  con  pari  utilità  multi  altri  ar- 
gomenti acecssorii  della  dottrina.  Oltre  ai  gradi 
dcireccilamcnto  si  è preso  a considerare  la  di  lui 
forma  conlraltiva  ed  espansiva:  e questo  criterio  ha 
insegnalo  come  possa  esservi  per  flussioni  conse- 
cutive di  sangue  arterioso  o d'imponderabili  vitali 
un  grado  più  o mcnodurcvolc  di  accresciuto  o smi- 
nuito eccitamento,  senza  che  sia  sostenuto  da  pro- 
cesso diatesico  0 da  chimico-organica  alterazione. 
Da  tale  criterio  inoltre  si  ricavano  i principii  razio- 
nali della  Icnrica  delle  congestioni,  e si  vede  del 
pari  sono  un  razionale  uspello  il  combinarsi  nel 
medesimo  tempo  e individuo  di  ambedue  le  forme 
di  cccilamenlo,  avvertito  a buon'ora  dal 
e ripreso  oggi  nel  suo  giusto  valore,  e contrasse- 
gnato col  vocabolo  ippocratico  di  anfisposi  dina- 
mica. Ulteriori  riccrdic  intorno  alle  malattie  idio- 
paliche,  ossia  a processo  diatesico,  bamio  anche 


iiisegnato  i varii  casi,  ne’ quali  è forza  riconoscere 
la  combinazione  nello  stesso  morbo  di  due  proces- 
si morbosi  dì  diversa  natura:  e per  quali  cause 
d’ordinariù  avvengano,  quali  sieno  e come  frequen- 
ti, e fin  dove  abbiano  a prendersi  in  considerazio- 
ne dal  clinico,  sono  siale  le  tesi  che  la  teorica  del- 
le complicazioni  ba  già  svolto  e raccomandalo  al- 
l’uso  pratico.  Si  è onchc  meditalo  su  certi  fenome- 
ni di  oscurissime  genesi,  come  le  simpatie,  le  cri- 
si. la  periodicilà'y  e per  quanto  polca  valere  a mi- 
gliorare la  direzione  degli  ajati  terapeutici  intorno 
ad  ossi,  sono  stali  interpretali  con  diligenza,  e ri- 
schiarati quanto  il  pcrmclicva  lo  slolo  attuale  del- 
le fisiologiche  cognizioni.  Tacerò  degli  schiarimen- 
ti, anzi  delle  creazioni  del  genio  trasportalo  dal 
Tommasmi  nella  teorica  dello  tn/ìammoztoni,  e 
non  ricorderò  nemmeno  le  illusiruzioni  che  i se- 
guaci dell'ilalica  medicina  hanno  fatton  morbi  par- 
ticolari, come  lo  scorbuto,  le  febbri  intcrmitleiili, 
il  morbo  ^)elect7ita{e,  fiofrope,  la  dissenteria,  la 
febbre  gtaUa,  il  cronp,  la  spinile,  ranqioilc,  lo 
febbri  biUosc,  le  molatfic  ralcolosc,  la  grippe,  Ti- 
schiadc,  {'isterismo,  il  telano,  le  apoplessie,  ce., 
alTczioiii  lultc  intorno  ulle  quali  oggi  si  ragiona  e 
si  opera  secondo  I principii  e i progressi  del  dina- 
inisnio  italiano. 

Ma  ciò  che  soprattutto  onora  In  dottrina  nostra 
gli  t a parer  mio  il  metodo,  da  cui  ella  trac  un  ca- 
ratiere  filosufico  e progressivo  die  nei  suoi  primi 
anni  non  possedeva.  Partiva  è vero  il  genio  del  Ila- 
sori  dalle  sperienze:  partiva  il  Tomrnn.<iini  nella 
applicazione  de’  concetti  del  celebre  riformalorc 
dei  falli  clinici,  e per  lauto  vi  era  una  baso  speri- 
mentate empirica  da  mi  si  poteva  salire  n'  princi- 
pii indullivi;  ma  troppi  erano  i fenomeni  che  icsU- 
vano  fuori  di  coleste  nuove  linee  tracciate  nella 
scienza,  e volendo  soggincarc  anche  questi  alle 
trovale  gcncrolilà,  fu  un  passare  dai  risultaincnti 
alle  anticipnzicui,  e mettere  in  pericolo  il  vero  per 
ripotetlco.  Onì  entrò  lo  spccillcismo  colla  sua  cri- 
tica, e fu  ascoltalo.  La  storia  però  dopo  averne 
falla  debita  ricordanza,  forse  inlutlo  non  saprà  rin- 
graziarlo, perchè  essendo  già,  come  si  è dc-tlo  di 
sopra,  preparali  dal  Ilasori  stesso  i materiali  per  i 
}>rocc5Sì  diatesici,  essendo  nota  la  furma^iupersti- 
le  del  Bondioti,  la  condizione  patologica  del  fan- 
zago.  il  processo  tegetante  del  Galìini,  la  npro- 
ducibililà  del  .Vedici,  se  lasciavosi  la  dottrina  al 
suo  andamento  spontaneo,  avrebbe  raggiunto  e- 
gualincnle  quella  riforma  progressiva  di  che  si  è 
oggi  adornala,  anche  senza  la  comparsa  di  critiche 
sUfalte.  Tuttavia  vogliam  dare  loro  la  lode  di  avere 
spinto  i riformatori  u sollecitare  il  perfezionamonto 
de’ loro  truvagti,  essendo  di  natura  della  cniicu. 
quando  viene  a tempo,  di  accrescere  l’energia  del- 
le intellettuali  produzioni,  e maturarne  più  presto 
i frulli.  La  storia  però  saprà  ancora  osaminarc  so 
non  Siene  esagerate  le  pretese  di  tale  spectlidsmo. 
che  per  respingere  il  falso,  indebolisce  le  verità  le 
più  solenni,  e se,  intendendo  a determinare  i ge- 
neri primitivi  dei  morbi  nella  volubile  ed  incalco- 
lahilc  miscela  organica,  non  dia  nelle  ipotesi  e noti 
cada  in  contraddizione;  impcrocciiè  la  sua  ragione 
partendo  sempre  dalle  inconcepibili  alterazioni  del 
misto  organico,  senzadichè  è per  lui  disperala  o- 
grii  determinazione  di  malattia,  quando  passa  al 
precetto  si  raccomanda  esclusivamente  agii  esterni 
contrassegni . Equi  per  mia  fede  non  c‘ è via  rii 
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conciliazione.  0 esterni  contrassegni,  e allora  sfu- 
mano tutte  Iti  ragioni  spinte  sin  nel  fondo  delle  at- 
tinenze molecolari;  o queste  attinenze,  e allora  di- 
ventano nulli  gli  esterni  contrassegni:  o lo  spccili- 
cismo,  come  fu,  pretende  di  accoglierli  ambedue 
senza  indicare  i fenomeni  inlermedj  clic  collegarc 
li  possano:  e allora  è in  manifesta  contraddizione 
con  sè  medesimo.  Simile  argomento  calza  pur  be- 
ne al  metodo,  eh*  esso  ha  trovalo  per  sostenersi. 
Giacché  se  la  corrispondenza  Ira  cause,  sintomi  e 
rìmcdj  deve  trovarsi  fra  gli  esterni  contrassegni, 
sarò  poi  in  ultimo  (juclla  stessa  con  che  fìlosofava* 
110  anche  i browniani,  riguardanti  le  condizioni 
dcircccilamcnto  in  corrispondenza  colle  cause  e 
co*  rimedj  stimolanti  o debilitanti:  se  deve  trovarsi 
tra  i cambiamenti  dcirinlima  miscela,  sarà  lo  stes- 
so che  cercare  una  corrispondenza  fra  (re  incorni- 
te;  e che  questa  maniera  di  corrispondenza  possa 
determinare  il  carattere  intrinseco  d una  malattia, 
mi  pare  una  vera  assurdità. 

Bisognava  adunque,  come  dicemmo,  riprendere 
in  esame  cotesto  metodo , e non  contentarsi  che 
partisse  dalle  sperienze  di  un  individuo  , di  una 
scuola,  0 di  una  classe  di  morbi;  ma  che  fosse  uni- 
versale per  la  scienza,  e che  partendo  dai  fcnomc- 
tii  che  più  sono  nelle  consuetudini  di  natura  , e i 
più  imponctili  e palesi,  si  internasse  nc'reconditi, 
ne  comprendesse  gl'  intcrmedii , e raggiungesse 
per  una  maniera  non  mai  interrotta  nè  mrzata,  ma 
libera  e continua,  que'principii  generali,  di  cui  il 
punto  stesso  di  partenza  preso  dal  metodo  oITcris- 
se  una  guarentigia,  una  prova  di  verità  da  non  es- 
sere soggetta  a controversia;  imperocché  finlanlo- 
tdicil  metodo  in  medicina  prenderà  le  mosse  o da 
qualche  dato  fìsiologico.o  da  alcuni  fatti  o sperien- 
ze,sarà  un  metodo  che  durerà  finché  quel  dato  sa- 
rà credulo  vero,  o fìnciié  questi  fatti  o sperienze 
non  incontreranno  ì loro  conlrarj.  II  che  avvencn-  S 
do  non  rare  volle  nella  scienza  nostra,  e.  facendo-  . 
vi  anche  talvolta  avvenire  per  umana  malizia,!  me-  ' 
lodi  cosi  costituiti  sono  sempre  mal  fermi, e se  gio-  ! 
vano  a una  dottrina, non  giovano  al  complesso  del- 1 
la  scienza.  Il  metodo  deve  dunque  avere  per  base 
certa  e perpetua  una  verità  di  generai  convenzio- 
neidcv’csserc  un  fallo  verillcalo  e verificahilescm- 
prc.  E questo  vero  inconcusso, questo  fatto  primi- 
tivo si  è trovalo  non  poter  esser  altro,  che  gli  alti 
.spontanei  della  natura,  considerati  nc'morbi  i più 
semplici,  e presi  nelle  loro  più  consuete  varietà 
per  allreilanli  tipi  nosologici  da  servire  di  confron- 
to e di  imitazione  di  quelli,  dove  deve  entrare  la 
parie  operaliva  della  scienza.  Dalla  singolare  os- 
servazione di  questi  fatti,  che  la  natura  morbosa 
lasciata  alle  forze  proprie  gli  presenta,  il  metodo 
avanza  sempre  empiricamente  a esaminare  un*  al- 
tra serie  di  fatti,  che  rccan  con  seco  una  impron- 
ta di  verità  incontrastabile  del  pari,  in  quanto  si 
presentano  in  grandi  masse  e in  determinati  tem- 
pi 0 luoghi,  0 con  le  medesime  forme  tulli,  e tutti 
per  la  medesima  cagione.  Qui  il  campo  della  os- 
servazione si  estende  sulla  natura  esteriore;  qui 
coniincia  un  fomlamonlo  dì  riccrctic  tra  attinenze  ' 
<lcllo  stato  morboso  e i varii  agenti  esterni:  qui  del  | 
pari  gli  elementi  di  connessione  fra  le  cause  occ.i-  ] 
sionali  esterne  e gli  cITeUi  morbosi  cominciano  ad  I 
apparire.  Il  perché  posti  ì tipi  primitivi  morbosi 
veduti  singolarmente , i|uosli  vengono  ad  essere 
quindi  ordinali , e confermati  inirabilmcnlc  nelle  ' 


circostanze  cndcmic/tc  ed  epidemiche^  nelle  quali 
il  quadro  delle  consuetudini  de'Icgami  Ira  le  cau- 
se e gli  ciretlì  essendo  più  in  grande,  e I modi  lo- 
ro essendo  egunimeutc  ripetuti  in  ccniinaja  di  cast, 
meglio  si  comprendono  le  dilTerenze  o comunanze 
delle  loro  cagioni  esterne.  Giunto  fin  qui  il  meto- 
do, siccome  non  traila  una  scienza  nuora,  ma  una 
scienza  che  da  /ppocratc  ha  condotto  la  sua  base 
empirica  sino  a noi,  deve  ricercare  un  allro  fonda- 
mcnlo  di  verità  nei  multamenti  generali  dell'ap- 
plicazione delle  mcnii  umane  ai  fatti  summcnlo- 
vaii.  l quali  risullamenlì  acquistano  tanto  maggio- 
re autorità, in  quanto  trattasi  di  una  scienza  esscn- 
ziulmcnlc  operativa.  E queste  operazioni  non  pos- 
sono avere  avuta  altra  guido  in  origine,  che  rimi- 
lazionc  degli  alti  spontanei  della  natura.  Le  quali 
operazioni  ripcluiesi  sempre  alto  stesso  modo,  co- 
siccliè  per  la  bontà  de'  loro  risultamcnli  sono  di- 
venuti dogmi  inalterabili, e quasi  princìpii  del  sen- 
so comune  in  medicina,  ìiprono  per  tanto  l'adtlo 
ad  un  altra  verità  fondamentale  del  ineiodo,  che  è 
la  concordanza  delle  sentenze  de'pratici  intorno  a 
cosi  fatti  generi  primitivi  dello  malattie  umane. 

Cosi  adunque  sono  tre  i fondamenti  di  certezza 
dulia  medicina,  così  da  essi  tre  deve  partire  la  lo- 
gica 0 la  fitosotia  di  noslr'arte  , che  é quanto  dire 
il  metodo: 

1.  Alti  spontanei  della  natura. 

2.  Tipi  endemici  ed  epidemici. 

3.  Concordtmirt  delle  scatcnce  pratiche. 

Ma  questo  piano  empirico  deve  essere  dimostra- 
to razionalmente,e  questa  medesima  dimostrazio- 
ne deve  contenere  in  sé  le  Regole  per  applicarlo  e 
verificarlo  insieme  nei  singoli  casi:  deve  conlcue- 
re  altresì  gli  elementi  di  connessione  per  una  par- 
te colia  scienza  dcirunmo  sano,  per  Tallra  culle 
leggi  d'inllucnza  fra  gli  agenti  vitali  del  mondo  e- 
slcriorc  e la  vita  stessa.  A conseguire  questo  fine 
razionale  venne  proposta  la  dottrina  de*  Happorli 
cliologicif  la  quale  ricerca  e mostra  dapprima  te 
comunanze  fra  le  cagioni,  riduce  poscia  olle  pri- 
mitive le  funzioni  organiche,  e stabilisce  una  atti- 
nenza tra  queste  e quelle  per  il  criterio  interpreta- 
tivo della  alUnità  fisiologica. Connessi  che  hai  grup- 
pi diversi  dicolestccagionicon  i processi  principali 
dì  vita,  osserva  questi  In  istalodi  alterazione  mor- 
bosa, e ne  raccoglie  e ne  ordino  t sintomi  relativi  a 
quel  sistema  organico  in  che  si  compie  la  funzione 
che  presenta  a preferenza  delle  olire  una  morbo- 
sità: esamina  I modi  di  scioglimento  spontaneo  che 
i tipi  primitivi  morbosi  sogliono  tenere,  e li  trova 
in  connessione  colla  funzione  perturbata  e eoi  cor- 
rispundente  genere  di  cause  ncc<isionali.  Per  tal 
modo  qucTatli  isolali  e semplici,  da  dove  il  meto- 
do cmpiricumeiiic  partiva  , ac(|uislano  una  inter- 
pretazione razionale.  La  quale  lin  raggiunto  il  suo 
estremo  induttivo  stabilendo  il  genere  della  malat- 
lia,  quando  applicandosi  poscia  ai  tini  endemici 
ed  epidemici  vede  ripetersi  per  migiiaja  di  fatti 
sempre  le  stesse  connessioni,  le  stesse  differenze: 
quando  raccogliendo  le  sentenze  curative  de*  pra- 
tici, e trovandole  in  attinenza  con  gii  alti  sponta- 
nei della  nnliira,  vede  che  sono  in  concordanza  fra 
loro:  quando  i materiali  trovnmenli  necroscopici 
presentano  anrh’essi  nel  maggior  numero  de’  casi 
una  relazione  di  qualità  e di  locntilà  colla  sede  e 
l'indole  del  morbo  medesimo.  Cosi  il  metodo  si  è 
fallo  possessore  d'una  serie  di  tipi  morbosi  primi- 
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tivi»  ì quali  dimostrali  raxìonalmcnlc  gli  dcrono 
volere  di  confronto,  di  controprova  di  (]iielii,cl)'c* 
gli  andrà  nc'singoli  fatti  clinici  ricercando  ! E il 
metodo  stesso  cosi  costituito  diventa  una  formula 
tntcUcffuatc  da  adattarsi  a tutti  coU'sli  fatti  mede- 
simi,onde  scuoprirne  il  vero  diagnostico, e trarne  le 
terapeutiche  indicazioni;  però  cotcsta  formula  in- 
Icllellunle  nata  da  fatti  semplici,  e simbolo  dirci 
quasi  della  catcìiazione  di  una  serie  completa  di 
fenomeni  palesi,  non  potrebbe  porsi  in  uso  sopra 
la  maggior  parte  di  que' fatti,  che  complicali  e 
con  fenomeni  non  ordinati  e costanti , e spesso  o* 
scuri,  e senza  apparente  legame  fra  loro  e le  ca- 
gioni, nella  pratica  si  presentano.  Quindi  il  meto- 
do abbisognava  di  regole  anche  per  cosiffalla  ap- 

filicazione;  e queste  regole  non  potevano  meglio 
ondarsi  che  in  alcune  di  quelle  istanze  medesime 
che  Cacone  inculcava  per  la  ricerco  de'  rapporti , 
dc'feiiomcni  in  tutte  le  scienze  naturali.  Vale  a di- 
re le  istanze  di  alteansa,  di  esclusione,  di  gradOy 
di  successione;  cui  la  scienza  medica  aggiunge  le 
Istanze  di  endemicitdc  di  epideinicifd,e  le  empi- 
riche, alle  quali  il  metodo  è forzato  a ricorrere  , 
qualvolta  non  trovi  nell’ esame  diagnostico  tante 
cognite  da  discuoprirgU  la  incognita  che  egli  cer- 
ea, ossia  il  genere  o riiidolc  del  processo  diatesi- 
co della  malattia. 

Così  la  ragion  clinica. della  nuova  medicina  ita- 
liana ha  completalo  e perfezionato  II  suo  metodo 
adattandolo  al  perfezionamento  che  ha  dato  alla 
palogcnia.  Mi  spiego.  In  sul  nascere  della  dottrina 
lìasoriana  il  dinamismo  puro  completava  il  suo 
metodo  diagiiosiico  co)  criterio  della  folieranza 
dei  rimedj,  criterio  d’un  carattere  sperimentale  c 
filosolico,  clic  solo  rcminoiile.  ingegno  del  Hasori 
era  capace  d'immaginare.  1 progressi  della  dollri- 
na  avendo  associalo  allo  stalo  dinamico  i processi 
diatesici,  le  malattie  in  questi  costituite  restavano 
senza  metodo  per  determinarle.  Chè  anzi  la  diate- 
si Totnmasininna,  colla  sola  ragione  dinamica  dei 
rimedj,  non  rispondeva  quasi  mai  a proposito.  E 
fii  la  mancanza  di  cotesto  metodo,  che  per  una 
parte  indebolì  un  criterio  diagnostico  eminenlc- 
inenlc  filosofico,  c sempre  vero  nelle  affezioni  in 
isircUo  senso  dinninicbc,  e per  l'alira  niolliplicò  al 
di  lù  del  vero  di  fatto  un  solo  modo  diatesico  , os- 
sia il  flogìstico.  Ora  il  metodo  supcrìorincnic  ac- 
cennato provvede  a lutti  i casi  morbosi  clic  si  so- 
stengono per  una  diatesi, e vale  a determinare  tut- 
te le  qualità  necessarie  a «apersi,  dc'morbl  diale- 
sici,  clic  la  medicina  italiana  ammette  come  som- 
mi generi  nella  pnlologia  e nella  clinica.  Al  qual 
nielodo  clic  viene  appellato  etiologico, unite  quel- 
lo del  Aosori  per  le  malattie  nelle  quali  primeggia 
imo  stato  dinamico  puro,  la  clinica  nostro  assume 
IMI  carattere  filosolico  supcriore  a qualunque  altra 
scuota  europea,  per  il  rigore  del  procedimento  lo- 
gico indiiiiiro  che  imprime  iie'suoi  esami  diagno- 
stici, c per  la  controprova  empirica  che  gli  è sem- 
pre connessa  onde  acquietarla  suirassioma  razio- 
nale siabiliio.  E per  la  vaslilò  delle  ricerche  Qsio- 
logiche,  annlomidic  e topogralichc  che  le  allineri- 
zc  ctiologiclic  esigono  dallo  stesso  metodo,  diven- 
ta il  carallcrc  il  più  relativo  allo  stato  attuale  del- 
le scienze  naturali, c insieme  quello  che  in  sò  con- 
lleric  maggior  qiiunliià  di  clcincnlo  di  processo  per 
le  scienze  mediche. 

A questi  principali  bisogni  della  medicina  italia- 


na si  è adunque  provveduto  dai  segnaci  di  essa 
baslcvolmcnle,  per  modo  che  può  su  cotesti  lavo- 
ri di  pcrfezionainenlo  teoretico  riposarsi  per  al 
presenta, c rivolgersi  alto  studio  delle  Cosfifuzion» 
endemiche  cd  epidemiche.  L'istruzione  intorno  ai 
climi  e la  geografia  medica  de'luoghi  in  questi  ul- 
timi anni  raccomandata  più  che  per  lo  innanzi , si 
va  diffondendo  fra  i medici  della  nuova  scuota  ; 6 
ne  sono  una  prova  le  slalisliche  e le  mediche  lo- 
pografio  che  di  varie  province  italiane  e d' interi 
regni  sono  già  pubblicale,  le  quali  portano  con  s6 
necessariamente  un  complesso  di  cognizioni  elio- 
logiche  sulle  malattie  proprie  dei  delti  luoghi,  c 
scuoprono  le  sorgenti  delie  endemie.  Con  questi 
minerali,  c coi  classici  modelli  clic  Lancisi.  Ao- 
mazzini,  Torli,  tìorsieri,  Sarcone,  Rosa  ci  offrono 
dì  lai  genere  di  studj  noi  palrcmmo  presto  ottene- 
re ima  scienza  delle  epidemie , che  si  collogassc 
coi  principi  delta  medicina  italiana. Meditando  sul- 
la storia  acirartc  nostra  bisogna  convenire,  che  le 
principali  epoche,  i periodi  d'ogni  reale  avanza- 
inenio  fallo  in  esso,  sono  quasi  sempre  stali  con- 
trassegnati ilalla  comparsa  d'un  morbo  epidemico, 
c dalie  meditazioni  c dui  lavori  fatti  dai  medici  in- 
torno ad  esso.  Così  la  petecchiale  di  Genova,  c la 
febbre  gialla  di  Livorno  somministrarono  i primi 
fondamcnii  di  riforma  allo  stalo  attuale  di  nostra 
scienza:  così  lo  studio  delle  febbri  endemiche  del 
suolo  romano  somministrò  loro  più  probabile  cito- 
logìa c la  teorica  delle  complicazioni;  la  comparsa 
dei  grippe  avvalorò  i caratteri  patologici  assegna- 
li alla  condizione  reumatica,  la  costituzione  nervo- 
sa degli  anni  1832  e 33  contribuì  a svolgere  l'ar- 
gomento delle  nervose  malattie,  ed  oggi  il  cholc- 
ra-niorhus  sarà  al  certo  per  arrecare  non  pochi 
schiarimenti  alla  scienza  de'morbi  popolari. V’han- 
no poi  due  ragioni  potentissime  per  raccomanda- 
re ai  segnaci  della  nuova  dottrina  lo  studio  dei 
morbi  endemici  ed  epidemici;  l'ima  delle  quali  ò 
il  carallcrc  imicMruliibilc  di  nazionatifù  , che  la 
nostra  scienza  andrebbe  ad  acquistare  per  esso. Un 
caraltere  nazionale  già  essa  In  (iene  dall'esscr  na- 
ia e cresciuta  e perfezionala  in  Italia:  dall'  essersi 
convìnti  i più,  che  dovendosi  associare  al  dinami- 
smo rasoriano  la  dullrina  della  diatesi , lo  spirilo 
teoretico  di  ncccssKà  dinamico  chimico, sciizachò 
ciò  cambii  punto  il  valore  de’  principi!  dinamici 
fondumenlali  che  si  professano:  datressersi  infine 
conseguita  una  uniformità  di  pensieri  tanto  in  pa- 
tologia, clic  in  clinica  c in  materia  medica,  clic 
nelle  altre  nazioni  e in  altre  epoche  della  storia 
della  scienza  non  se  iic  ha  esempio.  La  quale  uni- 
formilà  di  pensieri  se  già  non  fosse  troppo  chiara  in 
parole,  è sempre  conferniatissima  dai  fatti,  c nello 
grandi  mcdichcoccasionì.Talcsi  fu  il  Irattamentocu- 
ratìvo  clic  per  tutta  Italia  si  tenne  nel  1817  contro 
alia  epidemia  petecchiale;  tale  si  ò oggi  la  mirabi- 
le concordanza  dei  pareri  degli  Italiani  intorno  al 
conlrnslalo  caraltere  coniagioso  del  diolera-mor- 
bns.  a far  loro  tacere  o dissimulare  una  (ale  ve- 
rità valsero  le  mentile  opinioni  mediche  d’ oltre- 
monte,  i premi!  o le  minacce  de’  incrcaianii,  le 
atlcuiìzc  finanziere,  c ben  olire  più  forti  opposizio- 
ni. Clic  anzi  questo  alzare  lutti  insieme  una  voce, 
quando  na/iohi  intere  minacciavano  di  soffocarla 
CIMI  contrarie  sentenze,  mostra  il  carattere  indipeii- 
dcnlG  de’  medici  italiani  da  qualsiasi  inicrossc  pri- 
valo 0 influenza  straniera;  carattere  che  c la  con- 


514  DELLO  STLDiO  UE'MOIUU  EPIDEMICI* 


sequenza  della  nazionalità  die  va  acquistando  l'i- 
talica medicina.  Però  se  cosiUalta  nazionalità  non 
è riposta  che  nel  mudo  di  pensare  della  presente 
medica  generazione,  il  tempo  potrebbe  indebolir- 
la 0 distruggerla,  se  non  si  fissa  eziandio  nelle  ra- 
gioni eliologiche  del  suolo  e del  clima  stesso  d'I- 
talia. Gilè  sebbene  la  medicina  in  genere  abbia  de' 
dogmi  universali,  nella  parie  eliologica  ciascuna 
nazione  può  contenere  delie  speciali  qualità,  che 
diano  un  carattere  particolare  e distinto  alla  sua 
medica  scienza.  Ed  è facile  il  conoscere  periamo 
come  a dare  queste  basi  topogranchc  alla  nazio- 
nalilà  della  nostra  arte,  non  vi  sia  altro  mezzo  che 
studiare  diligenlemente  le  nostre  malattie  endemi- 
che, ed  epidemiche  costituzioni. 

L'altra  rogionc  che  attamente  invila  allo  studio 
mcnlovalo  si  è la  mancanza  quasi  assoluta  d if>trU' 
xioni  scolastiche  intorno  a'  morbi  endemici  ed  cpi* 
dernici.  Talché  non  essendovi  università  in  Italia 
che  abbia  una  calledra  destinala  a tale  maniera 
d'insegnamcnlo,  callcdra  che  andrebbe  connessa 
di  necessità  con  quella  della  storia  della  medicina, 
la  medica  gìovenlù  uscente  dal  corso  accademico 
ne  è quasi  digiuna,  a meno  che  il  proprio  genio 
non  i*  abbia  condona  ad  occuparvisi  da  sé  medesi- 
ma. Una  volta  nelle  universiia  vi  era  una  callcdra 
dcsiinata  alla  inlerprclazione  del  testo  d7ppocrnIe; 
e i commenti  che  vi  si  facevano  specialmente  al  li- 
bro (IcU'ai  iaj  dei  e delie  acque,  e ai  libri 

defili  epidemj  supplivano  in  parte  a un  insegna* 
mento  clic  ora  manca  del  lutto.  E prima  che  coslu- 
iiissscro  le  ctiuidie,  i giovani  erano  mc'iiati  in  visi- 
ta per  le  corsie  de' grandi  ospedali  da’lorn  mac* 
sin,  e apprendevano  in  mezzo  a grandi  quadri  no- 
sugraOci,  Io  alternarsi  delle  costituzioni  mmbosc 
di  slagioiie  in  stagione,  e la  conispomienza  Ira  le 
varietà  niclcoiolugiclic  di  cotesto  stagioni  medesi- 
me e l'indole  di  quelle  malattie  popolari.  Ora  elio 
lutto  lo  studio  pratico  s'aggira  entro  le  sale  clini- 
che, in  molte  delle  quali,  quanto  al  potere  e alla 
Matura  delle  epidemiche  costituzioni  si  apprende  I 
forse  meno  clic  negli  ordiirarl  ospedali,  perocché  1 
non  vi  si  fj  gran  conto  della  meteorologia,  e le  cau- 
se remulo  de'  morbi  vi  si  arceiinano  appena  per  | 
conservar  l'uso,  o per  Io  meno  non  si  distinguono  ‘ 
con  esattezza  quello  che  sono  relative  all'individiio  • 
infermo,  dalle  altre  che  sono  connesse  col  carattc-  | 
re  generale  epidemico:  ora  clic  manca  nelle  uni-  | 
versilà  italiane  la  cniicdra  sumnieiilovala  (e  ve  ne  | 
ha  pur  qualcuna  delie  superflue)  polrcbljcro  i mae-  j 
stri  di  dinica  supplire  al  difdlo  d’un  parlicuhire 
insegnamento  su  late  materia  coii'isliluire  un  co*  ì 
slumcdipcreqnnoztmunosocomiufi.Iiiiendu  dire,  | 
che  gioverebbe  il  condurre  i loro  alunni  al  rimio-  ; 
varsi  di  ogni  slagione  nei  grandi  ospedali , e tra-  ! 
scorrere  ragionando  con  ossidi  letto  in  Iella,  c| 
venir  assuetacciido  il  loro  occltio  clinico  alle  di- 
verse iìsonomic  che  a morbi  popolari  vanno  lungo 
ranno  assumendo, e venir  loro  mostrando  dapprin- 
cipio direi  quasi  solamente  il  nome  delle  malallie 
che  sopra  a ciascun  malato  hanno  fatto  scrivere  I : 
medici  curanti.  E raccolte  queste  diverse  famiglie  I 
dì  morbi, conosciute  intaiitu  dalia  loro  fisonomia  e | 
dal  loro  nome  , vedere  quali  suno  di  un  numero 
predominante  , e come  corrispondano  cui  loro  ca-  , 
rallcri  ai  delti  diversi  tempi  dciraimo,c  quali  siati , 
quelle  die  sminuiscono  per  cedere  il  posto  alle  | 
nuove,  e quali  si  mostrino  stazionarie,  come  nun-  ' 


zie  d’ una  annuale  costituzione.  Per  conoscere  poi 
la  qualità  di  colcsli  morbi,  dietro  la  guida  di  quei 
nomi  die  varrebbero  sempre  ad  abbreviare  T esa- 
me del  grande  prospclio  nosologico  clic  offrono  t 
vasti  ospedali, basterebbe  il  Iralienersi  ragionando 
sopra  due  o Ire  di  ciascuna  famiglia  e maggior- 
mciilc  sopra  quelli  clic  ovesscro  più  operta  alti* 
nenza  o colla  stagione  dominante  , o colla  domi- 
nanic  cosliluzionc.  Il  prendere  per  guida  di  tali  vi- 
site il  nome  afllsso  delle  malatlic,  dirà  taluno,  es- 
sere fallace  appiglio  , perocché  su  quelle  tabelle 
nominative  vi  sono  sempre  di  molli  battesimi.  Nè 
io  vorrò  negarli. .Ma  se  mi  è permesso  un  paragone 
dirò  die  avverrebbe  degli  studj  nostri  die  avesser 
per  guida  culesli  nomi,  come  degli  studi  pìllorici 
che  lianno  nelle  grandi  gallerie  per  guida  i nomi 
ilc'pitlori  scritti  sullo  a ciascun  quadro. Vi  sono  ati- 
rlic  qui  de'baltcsimi.  Nondimeno  le  diverse  scuole 
\i  stuuno  per  il  maggior  numero  de'quadri  di  uno 
stesso  stile  così  palcsameiitc  indicato  , che  niuno 
saprebbe  cunfunderc  la  bolognese  colla  Vcnela,nò 
questa  colla  Toscana  o colla  RumanaXon  tali  pere- 
grinazioni adunque  potrebbero  i clinici  nostri  sup- 
plire inlanlo  alla  mancanza  d*  inscgnamenlo  intor- 
no alle  eoslUuzioni  epidemiche, o per  lo  meno  trac- 
cerebbero  quelle  vie  empiriche  fondamentali , clic 
dovrebbesi  percorrere  dagli  alunni  per  istruirsi  po- 
scia da  sé  intorno  a tali  argomenti.  Imperocché  le 
malattie  che  toccano  a'  popolani  nelle  diverse  sta- 
gioni batino  un  non  so  che  di  endemico  , perché 
somigliano  ne*  loro  primi  generi  alle  malattie  dei 
climi  primitivi;  tengono  qualche  sembianza  epide- 
mica perché  le  epidemie  mollo  voile  sono  in  gran- 
de quello  die  in  piccolo  è una  influenza  inoroosa 
di  sUigione , e la  linea  che  disegnano  sulla  mappa 
delle  epidemie  si  prolunga  talvolta  da  esse  sino  ai 
contagi. perocché  spesso  accade  die  delle  loro  for- 
me si  vc.stivano  i contagi  medesimi.  Lo  studio  a* 
dunque  dcdic  epidemie  deve  cominciare  da  questo 
campo  empirico  che  olfrono  annuahiicnlc  gli  ospe- 
dali desliiiuli  alle  maluUic  acute,  dove  si  notano 
quc'gcneri  complessivi  d' identità  morbosa  sotto 
l’impero  d’una  comune  cagione,  i quali  servono  dì 
scandaglio  per  indagare  le  grandi  costituzioni  epi- 
dcniidie,  e di  regola  per  inlerprclarc  e ordinare  le 
storie  dei  morbi  popoltiri  dagli  autori  raccolte  sino 
dalle  età  remotissimo  della  nostra  arte.  Perocché 
senza  cotesto  studio  preliminare  di  osservazione 
empirica  sui  falli  l più  semplici , non  si  potrebbe 
sabre  con  indagini  particolari  a comprenderne  tut- 
ta la  parie  storica,  ne  ad  isvolgcrnc  intera  la  parte 
delle  cagioni,  né  od  intenderne  i veri  distintivi  ca^ 
rallcri  pulologici , nè  a connettere  con  tali  critcrj 
(|uc!1i  del  Iratlamcnlo  curativo  e di  preservazione. 

Goal  io  scriveva  , quando  per  particolare  genti- 
lezza del  eh.  doli.  V.  Fassella  m'i  giunse  la  di  lui 
traduzione  di  un  Sagqio  sulsuriorcinglcsedelcc- 
lebre  prof.i/etker  di  Bellino,  preceduto  da  alcune 
parole  d'Invilo  ai  medici  delia  Cerinarua,ondc  si 
rivolgano  ancircssi  allo  studio  dc'morbi  epidemici. 
Sin  da  quando  si  pubblicarono  in  boma  (1820)  i 
miei  raginnumciUi  sulla  sapienza  d'  Jppocrale , al 
Capo  X del  terzo  di  essi, dove  si  traila  della  scien- 
za de'  morbi  epidemici  e della  cosUlmiont  anni- 
versarin  primo  fondamento  di  essa , io  raccoman- 
dava caldamenle  agriluìiani  medici  siffatto  studio. 
Nò  ho  mai  lascialo,  e dalla  caltcdra  e in  altre  mie 
scritture,  di  raffurzorc  lu  stessa  raccomandazione  , 
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e di  rocconiandarc  insieme  gii  s(ikI)  au^linrl  per 
raggiungere  così  ulilc  scopo.  II  die  si  può  vedere 
eonfennato  dal  PaiUuIeoai  nel  su»  />i.<fr)r.so  sul 
nidodo,  e della  mia  Prolusione  alle  Lezioni  del 
1829.  E clic  lu  palolu<^i(i  imiullioa  basala  sull*  e- 
lio’ogismo  avesse  per  principale  divisamento  il 
promoverc  un  lai  genere  di  studi, ne  fa  fedo  la  ter- 
za edizione  di  essa  falla  in  Napoli  net  18A4  , dare 
r illustre  editore  aITcrmava  lu  una  sua  prefazione 
<t  Vedemmo  corno  coicsla  palulogìa  valse  a promo- 
« vere  io  spirito  dello  mediche  topografie,  le  quali 
ff  non  sono  altro  clic  luminosissime  prove  della  iic- 
R cessila  ed  ulililò  della  medicina  cliotogica  n. 

Perdonalcmi,  o mi»  Vuloraai,  il  tedio  di  queste 
rimembranze,  le  quali  non  hanno  altro  scopo  che 
il  dimostrare  che  inoIU  anni  innanzi  che  lo  llccker 
facesse  sentire  alla  Germania  il  bisogno  dello  stu* 
dio  dello  epidemie , un  oscuro  Italiano  alzava  la 
voce  additando  ancfiVgli  la  medesima  lacuna  nel- 
In  scienza  nostra  , e inculcando  e proponendo  i 
mezzi  i più  acconci  a riempirla  degnamente.  Del 
resto  lo  parole  dcW'Uccker  sono  piene  di  verità  e 
di  sapienza  ; a E ben  tempo,  estremo  tempo,  egli  , 
« dice,  di  riparare  a ciò  che  fu  negletto, se  non^vo*  j 
« gliamo  pigri  e pusillanimi  rimanerci  dietro  tanti 
K altri  che  studiano  i segreti  della  natura.  È ben 
fi  tempo  di  preparare  una  Gloria  complessiva  dei- 
fi  le  epidemie  ».  VBecker  però  , mi  sia  permesso 
osservare  , non  ha  spinto  i suoi  consigli  sino  a far 
vedere  la  necessità  di  ricominciare  lo  studio  dei 
morbi  epidemici  da  quello  delle  costituzioni  annU 
versane  che  si  hanno  soU’occhio.  Sembra  eh*  egli 
abbia  creduto, che  ad  acquistare  una  scientifica  ed 
estesa  cognizione  delle  epidemie  basti  il  racco- 
gliere con  diligenza  le  storie  di  quelle  che  sono 
aerine.  Con  che  cerlamcnlo  si  giungerebbe  a pos- 
sedere una  migliore  storia  generale  de’morbi  epi- 
demici che  finora  sono  comparsi, ma  non  si  acqui* 
alerebbe  pcrtanlo  una  scienza  delle  epidemie:  si 
avrebbe  tutto  raccolto  in  uno  il  materiate,sul  qua- 
le si  dovrebbe  poi  innalzare  la  scienza  ricercala.  E 
quando  fossimo  a tale  estremo,  se  non  avessero  in 
noi  preceduto  le  osservazioni  de'  morbi  popolari 
ne'loro  annuali  periodi  e rivolgimcnli^  cl  inaii- 
filerebbe  sempre  la  via  sicuro  per  profittare  di 
quelle  storiche  raccolte,  comunque  diiigentissime, 
e non  sapremmo  trovarci  que’  punti  cardinali  coi 
quali  coniieilere,ai  quali  riferire  le  masse  fenome- 
nologiche ed  otiologichc,  clic  sconnesse  e omicg- 
giaiili  vedremmo  spaziare  su  quel  mare  immenso 
di  patologici  ovvciiimcnti.  Sembra  adunque  che 
ambedue  i consigli,  lauto  quello  deir/fecker,  che 
il  mio,  debbano  di  necessità  andare  congiunti  per 
oltencrc  lo  scopo  dcsideruto.E  mi  giova  a lode  del 
medico  alemanno  diciiiarar»,  ch’egli  ha  già  com- 
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pili  e presentali  alla  scienza  lavori  importaulissimi 
sulla  parte  storica  delle  epidemie,  lavori  che  do- 
vrebbero valere  di  classici  esemplari, a chi  volesse 
rivolgere  le  sue  meditazioni  n questo  dignitoso  ed 
utile  argomento.  Tali  sono  la  storio  della  morte 
nero,  la  storia  della  pesln  del  sesto  secolo,  la  sto- 
ria d'ima  maialila  neii;osa  epidemica  dei  medio 
evo  (T(inzpruUli)t  e infine  la  storia  del  sudore  ia- 
glese  deireslrcmo  secolo  dccimoquinto.Guesli  sre- 
no adum|uc  i monumenti  che  valgano  ad  eccitare 
nc’mcdici  italiani  una  nobile  emulazione  a fare  an- 
circssi  altrcllanto, specialmente  su  i morbi  clic  dal 
300  in  qua  si  dilTuscro  per  V Italia  epidemicamen- 
te, 0 in  essa  nacquero. E Io  studio  storico  indicato 
dair//ccfcer  andando  di  pari  passo  collo  esercita- 
zioni cliniche  da  me  raccomandate,  non  larderà  la 
noslra  scienza  a conseguire  in  lulla  la  sua  pie- 
nezza , splendore  e utilità  quel  carallcre  eliologi' 
co  e storico , con  che  da  un  decennio  a questa 
parte  va  ognora  più  iiioUraudosI  nel  progresso  e 
nella  perfezione. 

Nè  saprei  lasciarvi,  o mio  Valorani,  senza  por- 
gervi un  csenpio  deiramore  a silTutti  studi  con  che 
si  distingue  fra  noi  un  giovane  medico  valentissi- 
mo il  dottor  Almansi.  Di  bello  ingegno,  e mollo 
addottrinalo  nelle  scienze  filosofiche  e naturali,  lia 
preso  a coltivare  questa  parte  della  medicina  etio- 
ìogica  con  grandissimo  pruiitto.  Ed  ha  già  comin- 
cialo a tavorarc  attorno  a un’opera  dove  la  scienza 
de*  morbi  epidemici  sarà  trattata  per  i seguenti  ca- 
pi: — t.  fi  Condizione  della  scienza  de’  morbi  cpi- 
fi  domici  da  Ippocrale  sino  n Sydenham  e da  Sy- 
fi  denham  a Surcone  — 2.  Da  barcone  sino  ai  di 
fi  nostri  — 3.  Qualità  delle  malattie  endemiche,  c- 
« pidemìche,  contagiose  , cntasliche  e di  annuale 
fi  costituzione  — 4.  Importanza  della  meteorologia 
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